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PRÉFACE 

DE    L  A    SEPTIÈME    EDITION 


Vingt  ans  sont  écoulés  depuis  le  jour  où  nous  livrions  au 
public  la  première  édition  de  cet  ouvrage,  sous  un  titre  un 
peu  différent  de  celui  qu'il  porte  aujourd'hui 4.  Depuis  cette 
époque,  j'ai  eu  parfois  la  douleur  d'entendre  des  personnes 
qui  appartenaient  au  monde  médical,  me  parlant  de  cet  ou- 
vrage, le  désigner  en  disant  «  Votre  traduction  de  Kuss  », 
comme  si  elles  avaient  oublié  que  Strasbourg  était  une  ville 
française,  que  l'enseignement  se  donnait  en  français  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg,  et  que  Kuss,  le  profes- 
seur de  Physiologie,  fut  aussi  le  dernier  maire  de  la  capitale 
de  l'Alsace,  et  le  dernier  député  du  département  du  Bas-Rhin. 

C'est  pourquoi  nous  pensons  qu'il  n'y  aura  rien  de  banal  à 
rappeler,  après  vingt  ans,  ce  que  fut  la  vie  et  l'enseignement 
de  notre  premier  maître.  Nous  dirons  ainsi  ce  que  fut  ce  livre 
a  sa  première  apparition,  et  en  indiquant  ensuite  les  modifi- 
cations que  nous  lui  avons  fait  successivement  subir,  nous 
expliquerons  ce  qu'il  est  devenu  aujourd'hui. 

Né  à  Strasbourg  le  1er  février  1815,  Emile  Kuss  aborda,  en 
1833,  l'étude  de  la  médecine,  sous  le  patronage  de  Lobstein 
et  de  Lauth  ;  prosecteur  en  1837,  chef  des  travaux  anatomi- 
ques  en  1843,  il  conquit,  au  concours,  le  titre  d'agrégé  en  1844. 

i  Cours  de  Physiologie,  -professé  A  la  Faculté  de  Médecine  de  Stras- 
bourg, par  E.  Kûss,  rédigé  par  le  D*  Mathias  Durai,  prosecteur  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg ,  Paris,  1872. 
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L'Ecole  de  Strasbourg  Tenait  de  s'engager,  la  première 
en  France,  dans  le  mouvement  scientifique  ouvert  par  les 
études  microscopiques.  C'est  dans  cette  voie  queKuss  marcha 
avec  ardeur,  et  dès  cette  époque  nous  trouvons,  dans  le  mé- 
moire qu"il  publia  en  1846  sur  l'épithélium  de  l'intestin,  la 
trace  de  ses  efforts  pour  pénétrer  dans  les  actes  intimes  delà 
vie  de  l'élément  anatomique.  de  la  cellule.  On  croyait  alors  à 
l'existence  de  bouches  absorbantes  au  sommet  des  villosités 
intestinales.  Kuss  étudie  ces  villosités,  et,  au  lieu  de  bouches 
béantes,  il  trouve  un  revêtement  épithélial  complet  et  continu. 
C'est  à  cette  cellule  épithéliale  qu'il  attribue  dès  lors  le  rôle 
essentiel  dans  l'absorption,  et  on  verra,  au  cours  du  présent 
volume,  que  les  recherches  les  plus  récentes  n'ont  t'ait  que 
confirmer  cette  manière  de  voir.  «  La  cellule  épithéliale  ne  se 
borne  pas,  disait  Kuss  en  1846  (Gazette  médicale  de  Stras- 
bourg. 1846,  page  41).  à  extraire  de  la  masse  chvmeuse 
et  par  une  espèce  d'attraction,  des  matières  nutritives  qui  s'y 
trouveraient  toutes  formées.  Tout  prouve,  au  contraire,  que 
le  petit  organisme  en  question  jouit,  en  outre,  de  la  propriété 
métabolique,  comme  disent  les  physiologistes  allemands, 
c'est-à-dire  qu'il  fait   subir  aux  substances  dont  il  s'imbibe 

s  transformations  assez  importantes  pour  en  faire  des 
matières  nouvelles.  » 

Le  rôle  de  l'épithélium  dans  toute  l'économie  était  le  sujet 
préféré  de  ses  études  :  il  le  trouvait  différent,  selon  les  lieux  : 
dans  le  tube  digestif  il  était  organe  essentiel  d'absorption  et 
de  transformation:  dans  la  vessie  il  constituait  un  revêtement 
défensif  contre  toute  absorption  ;dans  les  glandes  il  présidait 
à  l'acte  intime  de  la  sécrétion. 

Ces  idées  sur  le  rôle  de  la  cellule,  il  les  introduisait  égale- 
ment dans  l'étude  des  processus  pathologiques.  Dans  son 
mémoire  sur  ]a  Vasculariiè  et  l'Inflammation  (Gazette 
médicale  de  Strasbourg,  1846,  page  212).  pour  lequel  on  a 
souvent  dit,  et  avec  raison,  qu'il  avait  été  le  précurseur  de 
la  pathologie  cellulaire,  il  attaque  vigoureusement  et  réfute 
.  îs    idées  qu'on  se  faisait   alors  de  l'inflammation  :  «  Les 
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observateurs,  dit-il,  onl  mal  saisi  la  nature  des  phénomènes 
inflammatoires  en  exagérant  le  rôle  de  la  circulation,  et  cela 
parce  qu'ils  lui  accordent  une  influence  trop  générale  et  trop 
directe  sur  les  actes  nutritifs.  Ce  n'est  pas  le  sang  qui  est 
l'aliment  immédiat  de  la  nutrition,  c'est  le  suc  qui  remplit 
toutes  les  parties  vivantes,  qui  remplit  ce  rôle  ;  les  organes 
de  la  circulation  ne  sont  qu'un  appareil  perfectionné  et  com- 
plémentaire attaché  à  certains  tissus,  absent  dans  d'autres, 
qui  n'a  rien  d'essentiel,  dont  les  fonctions  peuvent  se  résumer 
en  deux  mots  :  maintenir  l'équilibre  de  composition  et  de 
distribution  du  suc  nourricier  inhérent  aux  organes,  et  celui 
de  la  chaleur  animale.   » 

C'est  par  le  concours  qu'à  cette  époque  on  arrivait  non 
seulement  à  l'agrégation,  mais  encore  à  la  chaire  de  pro- 
fesseur :  c'est  à  la  suite  d'un  concours  que  Kuss  fut  nommé 
professeur  de  Physiologie  en  1846.  La  thèse  qu'il  publia  à 
cet  effet  avait  pour  titre  :  «  Appréciation  générale  des 
progrès  de  la  Physiologie  depuis  Bichat.  »  Aucun  sujet 
ne  se  serait  mieux  prêté  à  un  exposé  de  doctrine.  Nous  ne 
saurions  nous  abstenir  d'y  relever  les  passages  suivants  :  — 
«  C'est  au  microscope  que  la  science  de  la  vie  est  redevable 
de  conquêtes  et  de  vérités  qui  simplifient  l'histoire  entière  des 
actes  nutritifs,  qui  établissent  un  lien  naturel,  depuis  long- 
temps soupçonné,  entre  les  différents  actes  de  l'absorption, 
des  sécrétions,  les  changements  intimes  des  organes  et  le 
développement  des  êtres.  »  —  «  Les  découvertes  de  Schleiden 
et  de  Schwann  ont  fait  du  microscope  un  moyen  physiolo- 
gique plutôt  qu'anatomique.  »  —  «  La  forme  élémentaire  est 
ce  qu'on  appelle  cellule  ;  en  elle  s'est  réfugié  le  problème  de 
la  vie...  C'est  sur  elle  que  devra  se  concentrer  l'attention  de 
ceux  qui  se  sont  imposé  la  tâche  de  scruter  les  mystères  de 
l'organisme.  »  —  «  Dans  l'accomplissement  des  actes  vitaux, 
la  nature  accorde  peu  d'importance  aux  masses,  à  la  forme 
extérieure  des  êtres.  Tous  ses  soins,  elle  les  conserve  aux 
éléments  (cellule)  ;  dans  les  cellules  réside  le  mystère  de  la 
vie...  ». 
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Chacune  de  ces  formules  est  un  programme  de  recherches, 
•que  malheureusement  Kuss  ne  put  accomplir,  les  exigences 
•de  la  pratique  médicale  ne  lui  laissant  que  peu  de  temps  à 
•consacrer  aux  travaux  de  laboratoire.  Mais  du  moins  ce 
programme  fut  celui  de  son  enseignement,  qui,  tenu  sans 
•cesse  au  courant  du  mouvement  scientifique,  présentait  à  ses 
auditeurs  les  faits  nouveaux  groupés  et  interprétés  de  manière 
à  mettre  en  évidence  les  fonctions  intimes  des  éléments  ana- 
lomiques. 

Après  les  malheurs  de  1870,  après  la  mort  de  Kuss,  qui 
succomba  à  Bordeaux,  le  jour  même  où  l'Assemblée  nationale 
consentait  au  douloureux  sacrifice  de  la  nationalité  française 
•de  l'Alsace,  nous  avons  voulu  rendre  un  pieux  hommage  à  la 
mémoire  du  maître  et  laisser  un  souvenir  de  ce  qu'avait  été 
l'Ecole  française  de  Strasbourg,  en  publiant  un  modeste 
volume,  depuis  longtemps  rédigé  avec  les  conseils  et  pour 
ainsi  dire  sous  la  dictée  du  professeur. 

Nous  ne  pensions  pas  que  cette  première  édition  dût  être 
suivie  d'aucune  autre.  Le  Cours  de  Physiologie,  tel  qu'il  était 
publié  alors,  s'adressait  surtout  aux  anciens  élèves  de  Stras- 
bourg, et  n'avait  d'autre  but  que  de  leur  rappeler  l'enseigne- 
ment d'un  maître  aimé  et  regretté.  Ces  élèves  étaient  nombreux 
et  répandus  par  toute  la  France,  puisque  c'est  à  la  Faculté 
•de  Strasbourg  qu'était  annexée,  avant  1870,  l'Ecole  de  Santé 
militaire.  Telle  fut  certainement  la  principale  cause  du  succès 
général  qu'obtint  cette  publication,  car  nous  ne  saurions 
-attribuer  d'importance  aux  quelques  notes  et  additions  que 
Jipus  avions  cru  pouvoir  ajouter  au  texte  primitif,  afin  de 
présenter  au  lecteur  un  tableau  d'ensemble  de  la  science, 
plus  complet  que  ne  peut  l'être  un  enseignement  personnel, 
toujours  placé  dans  des  points  de  vue  spéciaux  et  nécessaire- 
ment restreints. 

Cependant  ce  petit  volume  se  répandit  en  dehors  de  ceux 
auxquels  il  était  primitivement  destiné,  en  dehors  de  ce  que 
nous  pouvons  appeler  la  famille  dispersée  des  anciens  élèves 
<de  l'Ecole  de  Strasbourg.  Un  exposé  simple  et  lucide  de  la 
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physiologie,  telle  que  l'avaient  faite  les  conquêtes  récentes  de 
la  science,  parut  utile  aux  élèves  et  à  tous  ceux  qui  avaient 
besoin   de  trouver,   à  enté  des  ouvrages  plus  considérables 

que  nous  possédions  en  France,  un  résumé  où  l'ensemble  des 
faits  était  rattaché  par  un  même  lien  et  expliqué  par  une 
même  doctrine,  celle  de  la  Physiologie  cellulaire.  C'est 
pourquoi,  moins  d'un  an  après  la  publication  du  Cours  de 
Physiologie,  nous  devions  en  faire  paraître  une  seconde 
édition  qui,  cette  fois,  présentait  un  tout  autre  caractère,  car 
elle  s'adressait  à  un  plus  large  ensemble  de  lecteurs,  elle  était 
destinée  à  être  un  manuel  à  mettre  entre  les  mains  des  étu- 
diants de  nos  Facultés  de  médecine.  Dans  cette  édition  de 
1873,  l'esprit  général  du  livre  n'était  pas  modifié  ;  et  du  reste 
ne  l'a  pas  été  depuis.  Conformément  aux  données  actuelles  de 
la  science,  l'idée  directrice  était  et  est  encore  le  rôle  assigné 
aux  cellules,  aux  éléments  anatomiques.  Mais  tout  en  respec- 
tant les  opinions  de  Kuss,  nous  nous  étendions  avec  moins 
d'insistance  sur  certaines  théories  qui  lui  étaient  chères, 
théories  trop  hypothétiques  ou  que  les  progrès  de  la  science 
rendaient  insoutenables.  En  même  temps  nous  multiplions  les 
additions  et  notes,  cherchant  à  indiquer  avec  impartiabilité 
toutes  les  opinions  des  diverses  écoles,  de  façon  à  répondre 
aux  besoins  les  plus  urgents  de  l'enseignement. 

La  bienveillance  avec  laquelle  cet  ouvrage,  sous  sa  nouvelle 
forme,  fut  accueilli  en  France  et  à  l'Etranger  *,  nous  montra 
qu'il  était  venu  remplir  une  véritable  lacune  et  avait  acquis 
définitivement  sa  place  parmi  les  ouvrages  d'enseignement. 
En  1876,  puis  en  1879,  nous  en  dûmes  publier  les  troisième 
et  quatrième  éditions.  Pour  marquer  le  caractère  nouveau 
que  prenait  de  plus  en  plus  cette  publication,  nous  reprodui 
rons  le  passage  suivant  de  la  préface  de  la  quatrième  édition 
(1879)  : 

1  Traduction  anglaise  :  A  Course  of  lectures  on  physiology.  as  delivered 
by  prof.  Kuss.  etc.  ;  translated  by  Robert  Amory,  Boston,  1875,  in-18. 

Traduction  espagnole:  Curso  de  Physiologia,  etc.,traducito  por  D.-J.  Mit- 
javila  y  Ribas,  Madrid,  1876. 
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«  Quant  aux  additions  destinées  à  mettre  cet  ouvrage  au 
courant  des  progrès  de  la  science,  nous  pouvons,  sans  les 
ênumèrer  toutes  en  particulier,  les  classer  en  deux  catégories 
bien  distinctes;  celles  qui  se  rapportent  à  des  questions  géné- 
rales, celles  qui  ont  trait  à  des  faits  particuliers. 

«  Dans  le  premier  groupe,  nous  devons  appeler  avant  tout 
l'attention  du  lecteur  sur  les  développements  que  nous  avons 
donnés  aux  questions  de  Physiologie  générale.  Cette  science, 
que  les  travaux  de  Cl.  Bernard  ont  portée  si  loin,  est  d'abord 
l'objet  des  considérations  préliminaires  dans  lesquelles,  en 
retraçant  rapidement  son  histoire,  nous  avons  cru  devoir 
caractériser,  par  quelques  exemples  et  développements  anti- 
cipés, l'œuvre  de  Bichat,  de  Magendie  et  de  Cl.  Bernard, 
notre  illustre  maître;  puis,  comme  il  est  impossible  de  faire 
de  la  physiologie  générale  sans  connaître  les  fonctions  parti- 
culières de  l'organisme,  nous  avons  repris,  après  l'étude  des 
principales  de  ces  fonctions,  l'analyse  des  actes  élémentaires 
qui  s'y  rapportent,  et  c'est  ainsi  notamment,  qu'après  les 
articles  consacrés  à  la  digestion  et  à  la  respiration,  nous  don- 
nons, sous  le  nom  de  Nutrition,  dans  un  chapitre  entièrement 
nouveau,  un  essai  de  synthèse  auquel  devra  se  reporter  le 
lecteur  pour  saisir  dans  une  vue  d'ensemble  les  rapports 
généraux  des  actes  fonctionnels  de  l'organisme  et  de  ses 
rapports  d'échange  avec  le  milieu  extérieur.  C'est  aussi 
comme  additions  d'une  importance  générale  que  nous  signa- 
lerons les  nombreux  résumés  anatomiques  dont  nous  avons 
fait  précéder  l'étude  de  chaque  fonction:  ces  considérations 
anatomiques  ont  reçu  des  développements  tout  particuliers 
pour  les  appareils  du  système  nerveux  central  (moelle, 
bulbe,  encéphale),  et  si  Fauteur  s'est  plu  à  donner  ces  nom- 
breux détails  anatomiques,  par  ce  fait  qu'ils  ont  été  et  sont 
l'objet  de  ses  recherches  particulières,  il  croit  pouvoir  en 
même  temps  espérer  que  le  lecteur  sera  bien  aise  de  trouver 
en  eux  une  base  solide  pour  l'interprétation  des  faits  expéri- 
mentaux et  cliniques  qui  viennent,  tous  les  jours,  en  si  grand 
nombre,  constituer  l'étude  physiologique  des  centres  nerveux. 
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«  Parmi  les  additions  qui  se  rapportent  à  des  questions 
particulières,  c'est  encore  celles  faites  à  L'analyse  des  fonc- 
tions du  système  nerveux  que  nous  citerons  tout  d'abord  : 

Les  localisations  cérébrales,  "question  à  l'ordre  du  jour,  ont 
été  l'objet  de  développements  qui,  en  présentant  l'état  actuel 
des  données  cliniques  et  expérimentales,  donnent  l'interpré- 
tation que  ces  faits  nous  paraissent  appelés  à  recevoir.  Une 
question  importante,  et  que  cependant  nous  avions  complè- 
tement omise  dans  les  éditions  précédentes,  a  trouvé  ici  la 
place  qui  lui  était  due  :  nous  voulons  parler  de  l'étude  du 
liquide  cép/ialo-rachidien.  Enfin,  signalons  seulement 
l'indication  des  travaux  récents  de  P.  Bert  sur  le  gaz  du 
sang,  de  Hayem  et  Pouchet  sur  l'origine  des  hématies,  les 
recherches  sur  la  spermatogenèse,  sur  l'origine  de  l'ovule, 
sur  le  pourpre  rétinien,  etc.  » 

Dans  une  cinquième  édition,  en  1883,  semblables  additions 
(notamment  sur  les  nerfs  sécrétoires,  sur  les  phénomènes 
intimes  de  la  fécondation,  etc.)  furent  faites,  avec  remanie- 
ment complet  de  nombreux  chapitres.  Dans  ces  éditions,  comme 
dans  la  présente,  la  nature  même  des  développements  consa- 
crés à  diverses  questions  nous  a  décidé  à  employer  deux  textes 
différents,  de  manière  à  signaler  au  lecteur  les  parties  qui  sont 
d'une  importance  primordiale  et  celles  qui,  plus  particulières, 
peuvent  être  relativement  négligées  à  une  première  lecture, 
pour  devenir  l'objet  d'une  étude  plus  attentive  après  que  l'étu- 
diant se  sera  assimilé  les  notions  relativement  élémentaires. 
C'est  ainsi  que  nous  avons  mis  au  second  plan,  c'est-  à-  dire  en 
petit  texte,  l'analyse  intime  de  quelques  fonctions  des  organes 
des  sens,  l'étude  de  quelques  questions  importantes,  mais  fort 
délicates,  d'embryologie  (origines  du  corps  de  Wolff  et  des 
glandes  génitales),  l'exposé  de  quelques  théories  nouvelles,  etc. 

Le  succès  de  cette  cinquième  édition,  en  France  et  à 
l'Etranger1  nous  montrent  que  noseffortsavaient  été  appréciés, 

1  Nouvelle  traduction  espagnole    :  Curso    di  Fisiologia,  etc.,  Quinta  edi- 
cion,  traducita  por  Antonio  Espina  y  Gapo,  Madrid,  1884. 
Traduction   grecque  :TMa0r,aa7x  çufftoXoyla;,  ôîtà  KaveXXr,,  ev  'AWjvyj,  1887. 
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Cependant  le  texte  primitif  de  l'ouvrage  au  milieu  de  ces 
remaniements  et  additions  successives,  avait  peu  à  peu  dis- 
paru. Ce  qui  était  d"abord  le  résumé  de  1  _:iement  de 
Kuss,  s'étaif  complètement  transformé  sous  l'influence  de 
Cl.  Bernard,    car  l'auteur  doit  rappeler  ici.  avec  un  juste 

.tinrent  de  fierté,  que  l'illustre  professeur  du  Collège 
de*France  l'avait  admis  dans  son  laboratoire,  lui  confiant 
le  soin  de  r-cueillir  ses  expériences,  de  les  publier  dans  la 
Reçue  des  Cours  Scientifiques.  Bien  plus.  Cl.  Bernard  nous 
avait  chargé  de  la  publication  d'un  certain  nombre  de  ses 

;>ns  destinées  à  paraître  en  volumes.  C'est  ainsi  que  nous 
avons  rédigé  sous  sa  dictée  le  volume   des   Leçons  sur  les 
A   estfu  niques  et  sur V Asphyxie  en  1873,  celui  des  Leçons 
mr  animale  en  1876,  enl8771es  Leçons  sur  le 
Li  i\B. Glycoge   êse      i  ,> aie eteiiûn.enl&ldAes Leçons 

de  Physiologie  opératoire.  Une  pareille  collaboration  ne  pou- 
vait manquer  d'imprimer  son  cachet  à  notre  œuvre  de  vul- 
garisation, et  il  est  dans  ce  volume  de-  séries  de  chapitre 
entièrement  inspirés  de  l'enseignement  de  Cl.  Bernard. 

D'autre  part  nous  avait  été  confiée  la  rédaction  d'un  grand 
nombre  d'articles,  |  res que  tous  de  Physiologie,  dans  le  nou- 
veau Dictionnaire  de  Médecine  et  de  Chirurgie  pratique 
(articles  :  génération,    goût,  greffe,  histologie,    hypnotisme, 
main,  microscope,  mastication,  muscle,  nerveux  (système). 
nutrition,  ouïe,    ovaire,  pouls,  poumon,  respiration,  ret. 
sécrétion,  sommeil,  vaso-moteurs».  C^tte  série  de  monogra- 
phies nous  avait  montré  bien  des  modifications  à  faire  et  bien 
des  compléments  à  ajouter  au   texte  primitif  du  Cours  de 
Physiologie.  Pour  lui    :  useï  ver  cependant    ses  dimensions 
et  son  format  modestes,  qui  n'étaient  certainement  pas  des 
•conditions  étrangère-  a  -on  succe.-.  il  avait  fallu  condenser 
tout*-  la  rédaction  antérieure  et  opérer  une  fonte  nom  _ 
de  ces  diverses  parties,  puisées  à  des  sources  si  divei 
publiées  à  Les  -      jnes  si  différentes. 

L  rsque.  en  1887,  une  sixième  édition  fut  nécessaire,  le 
Cours  de  Physiologie,  comparé  à  ce  qu'il  avait  été  en  1^7^. 
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était  devenu  une  œuvre  entièrement  nouvelle.  C'est  pourquoi 
Le  titre  en  fut  Légèrement  modifié,  selon  la  forme  où  il  se  pré- 
sente  aujourd'hui.  Le  nom  de  Kuss  w  pouvait  disparaître, 
car<»n  sentait  encore,  dans  l'ensemble  de  l'œuvre,  l'inspira- 
tion et  l'idée  directrice  du  premier  maître;  mais  il  devait 
passer  au  second  plan,  afin  que  le  titre  correspondit  vérita- 
blement à  ce  qu'était  l'ouvrage.  Dans  cette  sixième  édition,. 
les  additions  les  plus  importantes  étaient  relatives  au  système 
nerveux  (diverses  formes  d'aphasie,  mémoire  visuelle,  som- 
meil), au  cœur  (inexcitabilité  périodique  du  cœur,  travaux 
de  Marey,  de  Dastre,  de  Moral),  à  la  chaleur  animale  (travail 
de  Frédéricq,  sur  la  lutte  de  l'organisme  contre  le  froid  et 
contre  le  chaud),  aux  fonctions  du  foie  (réfutation  de  l'an- 
cienne distinction  du  foie  biliaire  et  du  foie  glycogénique), 
au  mécanisme  de  la  sécrétion  urinaire,  etc. 

Cependant,  les  professeurs  de  l'enseignement  secondaire 
qui.  pour  l'histoire  naturelle,  préparent  les  élèves  aux  bac- 
calauréat, nous  témoignaient  le  désir  de  pouvoir  mettre  le 
Cours  de  Physiologie  entre  les  mains  des  élèves  des  classes 
supérieures  ;  mais  il  était  difficile  d'introduire  dans  un  lycée 
un  livre  écrit  pour  des  étudiants  en  médecine,  auxquels  on 
peut  et  doit  tout  dire.  Pour  pouvoir  faire  profiter  l'enseigne- 
ment secondaire  d'un  livre  trop  complet  à  certains  égards, 
trop  incomplet  à  d'autres  (nécessité  de  résumés  élémentaires 
d'anatomie  humaine  et  d'anatomie  comparée,  de  classifications 
zoologiques,  etc.),  un  remaniement  était  nécessaire.  Ce  travail 
délicat  d'adaptation  a  été  accompli  parjun  élève  de  l'Ecole 
normale,  aujourd'hui  l'un  des  plus  distingués  parmi  les 
jeunes  professeurs  de  nos  lycées,  M.  Paul  Constantin.  C'est 
ainsi  qu'aujourd'hui  le  Cours  de  Physiologie  se  trouve  doté 
d'un  frère  cadet  *,  destiné  à  l'enseignement  secondaire,  qui, 
entre  autres  avantages,  aura  au  moins  celui  de  servir  d'in- 
troduction aux  futurs  étudiants  en  médecine,  en  les  familiari- 


1  Anatomie    et  Physiologie  anir^.al:-.    par.  Mathias    Duval  et  Paul  Cons- 
tantin ;  ouvrage  rédigé  conformément  aux  programmes  officiels.  Paris,  1892. 
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sant  dès  le  début  avec  l'esprit  et  la  méthode  scientifique  de 
nos  écoles. 

Telle  est  l'histoire  du  Cours  de  Physiologie,  dont  nous 
publions  aujourd'hui  la  septième  édition.  Nous  avions,  dès 
1872,  cherché  à  donner  une  idée  exacte  de  l'état  de  la  science 
dans  un  précis  dont  la  place  est  marquée  à  côté  des  traités 
plus  complets  et  plus  volumineux  que  nous  possédons  en 
France.  C'est  dans  ce  même  sentiment  que  nous  avons 
redoublé  de  soins  pour  faire  de  cette  nouvelle  édition  un 
ouvrage  qui,  mis  au  courant  des  travaux  récents,  répondit  le 
plus  directement  possible  aux  besoins  les  plus  immédiats  de 
l'étudiant  en  médecine.  Les  progrès  de  la  science  sont 
aujourd'hui  rapides:  chaque  année  apporte  son  tribut  de  faits 
nouveaux;  de  même  que  nous  avions  donné  précédemment 
une  large  place  aux  travaux  de  Claude  Bernard,  de  Paul 
Bert,  de  Mare}',  de  Ranvier,  etc.,  nous  avons  dû  ne  pas  ou- 
blier ceux  de  Brown-Séquard,  Chauveau,  Bouchard,  Dastre, 
François-Franck,  Gréhant,  Malassez-,  Laborde,  etc.;  aussi, 
les  additions  que  nous  avons  dû  faire  encore  sont-elles  plus 
nombreuses  qu'on  ne  le  croirait  a  priori;  parmi  les  princi- 
pales, nous  citerons  :  la  physiologie  des  conducteurs  dans 
la  moelle  et  V encéphale  (faisceaux  pyramidaux  poursuivis, 
depuis  la  moelle,  à  travers  le  bulbe  et  les  pédoncules  céré- 
braux, jusque  dans  la  capsule  interne)  ;  de  nombreuses  figures 
schématiques  ontété  introduites  pour  résumer  les  faits  aujour- 
d'hui incontestablement  démontrés  ;  les  processus  d'hémato- 
poièse  et  la  manière  dont  il  faut  comprendre  la  prodMction 
des  globules  rouges  aux  dépens  des  globules  blancs;  le 
'mécanisme  intime  des  sécrétions  (distinction,  d'après  Ran- 
vier, des  sécrétions  holocrines  et  des  sécrétions  mérocrines)  ; 
le  chimisme  stornacal ;  les  sécrétions  internes  (du  pan- 
créas, de  la  thyroïde,  du  thymus):  la  physiologie  des  organes 
des  sens  (rétine,  perception  des  couleurs,  images  consécu- 
tives, contrastes),  la  composition  de  Y  urine  (matières  colo- 
rantes, acides  sulfo-conjugués),  etc. 

Dans  l'étude  de  ces  questions  nouvelles,  nous  avons  toujours 
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obéi  à  la  même  idée  dh'ectrice,  c'est-à  -dire  cherché,  dans  les 
propriétés  de  l'élément  anatomique,  l'explication  des  fonctions 
de  l'organe.  Telle  a  été,  du  reste,  le  principal  objei  de  notre 
enseignement  depuis  que  nous  a  été  confiée  la  chaire  d'Histo- 
logie à  la  Faculté  de  médecine;  amené  nécessairement  à 
examiner  les  fonctions  de  chaque  espèce  de  cellule  après 
en  avoir  étudié  la  morphologie,  nous  avons  dû  faire  aussi  bien 
de  la  physiologie  générale  que  de  Yanatomie  générale, 
tant  est  exact  l'aphorisme  de  Kuss,  précédemment  cité  :  «  Les 
découvertes  de  Schleiden  et  de  Scliwann  ont  fait  du  micro- 
scope un  moyen  physiologique  plutôt  qif  anatomique.  » 

La  pratique  des  examens  nous  a  trop  souvent  montré  com- 
bien l'étudiant  est  peu  renseigné  sur  les  données  biographiques, 
même  les  plus  élémentaires,  relatives  aux  auteurs  même  les 
plus  célèbres.  A  part  quelques  contemporains  bien  connus, 
les  plus  étranges  confusions  sont  faites  sur  la  nationalité  de 
physiologistes  comme  Harvey  ou  Magendie;  et  les  anachro- 
nismes  ne  sont  pas  moins  graves.  Il  faut  donc,  en  exposant 
l«fs  découvertes,  donner  quelques  brèves  indications  sur  leurs 
auteurs;  c'est  ce  que  nous  avons  fait  dans  de  très  courtes 
notes. 

Ces  quelques  indications  suffiront  pour  montrer  que  nous 
nous  sommes  attaché,  comme  précédemment,  à  répondre  aux 
besoins  les  plus  élémentaires  du  débutant,  tout  en  cherchant 
à  présenter  à  l'étudiant,  comme  au  médecin,  un  exposé  suc- 
cinct, mais  complet,  de  l'état  actuel  de  la  physiologie. 


Mathias  du  val 
Mai  1892. 
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I.    PHYSIOLOGIE.    —  HISTORIQUE    (bichat,  magendib,   cl.  bernard) 

La  Biologie  est  la  science  des  êtres  vivants;  elle  comprend  deux 
grandes  branches  principales  :  ÏAnatomie,  qui  a  pour  objet  l'étude 
des  organes  et  des  tissus  de  ces  êtres  ;  la  Physiologie,  qui  a  pour 
objet  l'étude  des  fonctions  de  ces  organes  et  des  propriétés  de  ces 
tissus. 

Les  phénomènes  qui  résultent  de  ces  fonctions  et  de  ces  pro- 
priétés ont  été  longtemps  regardés  commesles  phénomènes  les  plus 
impénétrables,  et  l'on  avait  été  conduit  à  admettre  que  les  mani- 
festations vitales  s'accompliraient  en  dehors  des  lois  physico- 
chimiques, qu'elles  seraient  régies  par  des  causes  impossibles  à 
saisir  et  à  localiser  (principe  vital,  esprit,  âme  physiologique 
ou  archèe),  causes  qui  auraient  une  existence  immatérielle,  indé- 
pendante du  substratum  organique  qu'elles  régissent.  La  chimie 
moderne,  avecLavoisier1,  nous  a  montré  que  les  phénomènes  qui  se 
passent  dans  les  êtres  vivants  sont  des  phénomènes  physico-chi- 
miques identiques  à  ceux  que  présentent  les  corps  bruts  :  c'est  ainsi 
que  le  phénomène  de  la  respiration,  de  la  production  de  la  cha- 

1  Lavoisier,  chimiste  français  (1743-1794).  Par  sa  découverte  de  la  constitu- 
tion de  l'air  atmosphérique  et  sa  théorie  de  la  combustion,  il  fut  amené  à 
étudier  la  respiration  pulmonaire  qu'il  a,  le  premier,  assimilée  à  une  com- 
bustion. Le  8  mai  1794,  Fouquier-Tainville  l'envoya  à  Téchafaud. 

M.  Dcv.vl,  Phvsiol.  1 
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leur  animale  a  pu  être  identifié  aux  combustions  qui  se  passent 
dans  nos  foyers. 

Ce  n'est  pas  à  dire  que  la  physique  et  la  chimie  nous  permettent 
aujourd'hui  d'expliquer  tous  les  phénomènes  que  présentent  les 
êtres  vivants  ;  mais  du  moins  ces  sciences  nous  permettent  tou- 
jours, grâce  à  leurs  puissants  moyens  d'investigation,  de  saisir  et  de 
localiser  ces  phénomènes,  de  les  rattacher  à  un  substratum  orga- 
nique, et  nous  dispensent  d'invoquer  l'existence  d'un  principe  en- 
tièrement indépendant  des  formes  organiques  dans  lesquelles  il  se 
manifesterait. 

Alors  même  qu'on  conserverait  le  nom  de  force  vitale  pour 
exprimer  d'une  manière  générale  les  phénomènes  d'évolution  que 
présentent  les  éléments  anatomiques  (ci-après  :  Physiologie  de  la 
cellule),  on  ne  peut  songer  à  considérer  cette  force  comme  un  prin- 
cipe intelligent,  capricieux  ou  volontaire,  mais  seulement  comme 
une  propriété  de  la  matière,  comme  un  mode  spécial  de  mouve- 
ments moléculaires. 

C'est  au  commencement   de   ce  siècle  que  Xavier  Bichat1  formula  le 
premier  nettement  cette  idée,  que  la  raison  des  phénomènes  qui  caracté- 
risent les  êtres  vivants  doit  être  cherchée  non  pas  dans  l'activité  mysté- 
rieuse d'un   principe   d'ordre  supérieur  immatériel,  mais,  au   contraire, 
dans  les  propriétés  de   la  matière  au  sein  de  laquelle  s'accomplissent  ces 
phénomènes.  Bichat,    fondateur  de  Y  anatomie  générale,  créateur  de  la 
science  des  tissus,  devait  être  fatalement  amené  à  considérer  les  phéno- 
mènes vitaux  comme  résultant  des  propriétés,  des  activités  particulières 
des  tissus.  En  s'en  tenant  à  cet  énoncé  général,  Bichat  nous  apparaît  comme 
le  fondateur  de  la  physiologie  générale,  quoique,  jusqu'à  un  certain  point, 
il  soit  retombé  dans  une  hypothèse  vitaliste  lorsqu'il  s'agit  de   définir  les 
propriétés  de  ces  tissus;  puisqu'il  pose  en  principe  que  les  propriétés  vi- 
tales des  tissus  sont  absolument  opposées  aux  propriétés  physiques  :  la  vie 
est  à  ses  yeux   une  lutte   entre  des  actions   opposées,  entre  les  actions 
physico-chimiques  et  les  actions  vitales,  car  il  admet  que  les  propriétés 
vitales  conservent  le   corps  vivant  en  entravant  les  propriétés  physiques 
qui  tendent  à  le  détruire.  Quand  la  mort  survient,  c'est  le  triomphe  des 
propriétés  physiques   sur  leurs   antagonistes.  Bichat,  d'ailleurs,  résume 
complètement  ses  idées  dans  la  définition  qu'il   donne   de  la  vie  :  La  vie 
est  l'ensemble  des  fonctions  qui  résistent  à  la  mort;  ce  qui  signifie  pour 


i  Bichat,  anatomiste  français  (1771-1802);  son  Traité  d 'anatomie  générale 
a  créé  la  science  qui  traite  des  tissus  et  qu'on  nomme  aujourd'hui  Histologie. 
Il  a  fait  faire  les  plus  grand  progrès  à  l'anatomie,  à  la  physiologie  et  à  la 
médecine,  malgré  sa  mort  prématurée  à  trente  et  un  ans.  Il  a  attaché  son  nom 
à  plusieurs  découvertes  d'anatonhe  descriptive  {canal  de  Bichat,  et  grande 
fente  cérébrale  de  Bichat,  dans  l'encéphale). 


HISTORIQUE  3 

lui  :  La  vie  est  l'ensemble  «les   propriétés   vitales   qui  résistent  aux  pro- 
priétés physiques. 

L'œuvre  de  Mageudie1  fut  une  vive  réaction  contre  la  doctrine  de  Bichat: 
Mageudie  s'appliqua  à  l'étude  des  phénomènes  physico-chimiques  des 
êtres  vivants,  et  chercha  à  ramener  .autant  que  possible    les  actes  dits 
vitaux  a  des  actes  physico-chimiques. 

Mais  c'est  surtout  à  Claude  Bernard1  que  la  physiologie  est  redevable 
de  la  démonstration  de  la  nature  physico-chimique  des  actes  élémentaires 
de  l'organisme,  c'est-à-dire  des  phénomènes  intimes  dont  les  éléments 
anatoiniques  sont  le  siège.  Nous  en  citerons  ici  un  seul  exemple,  qui 
recevra  plus  loin  des  développements  spéciaux;  nous  voulons  parler  de  la 
fonction  propre  du  globule  rouge  du  sang.  Gomme  l'a  démontré  Claude 
Bernard,  le  globule  rouge  du  sang  se  charge  d'oxygène  et  en  devient  le 
véhicule,  du  poumon  vers  les  tissus.  Cette  propriété  de  l'hématie  (ou  globe 
rouge)  n'est  autre  chose  que  le  résultat  des  propriétés  chimiques  d'une 
substance  qui  entre  dans  sa  constitution;  l'hémoglobine,  ou  matière  rouge 
du  globule,  est  avide  d'oxygène,  elle  s'oxyde.  Sans  entrer  ici  dans  des 
détails  techniques,  cet  exemple  suffira  pour  faire  comprendre  qu'un  phéno- 
mène physiologique,  dit  vital,  est  expliqué  du  moment  qu'il  est  ramené  à 
un  acte  physico-chimique.  Nous  voyons,  en  effet,  que,  dans  le  globule 
sanguin,  ce  qu'il  y  a  de  spécial,  c'est  la  substance  organique,  l'hémoglo- 
bine, mais  que  les  propriétés  de  cette  substance  sont  semblables  à  celles 
des  corps  inorganiques  :  c'est  une  affinité  chimique,  et  cette  affinité 
s'exerce  aussi  bien  dans  l'organisme  vivant  qu'en  dehors  de  lui,  car  le 
globule  du  sang  défibriné  conserve  les  mêmes  propriétés  ;  bien  plus,  l'hé- 
moglobine, chimiquement  isolée  et  en  dissolution,  présente  la  même  avidité 
pour  l'oxygène. 

Ainsi  donc  les  phénomènes  de  l'organisme  vivant  n'ont  rien  qui  les 
distingue  des  phénomènes  physiques  ou  chimiques  généraux,  si  ce  n'est 
les  instruments  qui  les  manifestent.  Le  muscle  produit  des  phénomènes 
de  mouvement,  qui,  comme  ceux  des  machines  inertes,  ne  sauraient 
échapper  aux  lois  de  la  mécanique  générale;  les  poissons  électriques 
produisent  de  l'électricité,  qui  ne  diffère  en  rien  de  l'électricité  d'une  pile 
métallique. 

Ces  propriétés  physico-chimiques  des  appareils  et  éléments  organiques 

i  Magendie,  physiologiste  français  (1783-1855),  célèbre  par  l'impulsion  qu'il 
a  donnée  à  l'étude  expérimentale  :  outre  sa  découverte  fondamentale  sur  les 
propriétés  des  racines  des  nerfs  rachidiens,  il  a  expérimenté  sur  les  diverses 
parties  de  l'encéphale,  sur  l'absorption,  la  circulation,  etc.  Il  fut  le  maître  de 
Claude  Bernard. 

2  Claude  Bernard,  physiologiste  français  (1813-1878),  professeur  de  Méde- 
cine expérimentale  au  collège  de  France,  professeur  de  Physiologie  géné- 
rale au  Muséum.  Il  a  été  le  fondateur  de  la  physiologie  générale;  élève  de 
Mageudie,  ses  recherches  expérimentales  ont  porté  sur  toutes  les  parties  de  la 
physiologie,  et  on  peut  citer  comme  les  plus  célèbres  celles  sur  la  glycogénie, 
sur  les  liquides  digestifs,  sur  le  curare,  la  chaleur  animale,  les  vaso-moteurs^ 
les  poisons,  etc.,  etc. 
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n'entrent  en  jeu  que  dans  certaines  circonstances  :  mais  il  en  est  de  même 
des  propriétés  des  corps  inorganiques;  seulement  les  conditions  qui 
mettent  en  jeu  les  propriétés  des  êtres  organisés  sont  le  plus  souvent  si 
complexes  que,  dans  l'impossibilité  de  déterminer  les  causes,  on  a  pu 
croire  a  une  certaiue  spontanéité.  Un  examen  exact  montre  ce  qu'il  faut 
voir  au-dessous  de  cette  prétendue  spontanéité,  surtout  quand  on  étudie 
les  formes  élémentaires.  Ainsi  dans  les  êtres  intérieurs,  tels  que  les  inlu- 
soires.  il  n'y  a  pas  d'indépendance  réelle  de  l'organisme  vis-a-vis  du  milieu 
cosmique.  Ces  êtres  ne  manifestent  les  propriétés  vitales,  souvent  très 
actives,  dont  ils  sont  doués,  que  sous  l'influence  de  l'humidité,  de  la 
lumière,  de  la  chaleur  extérieure:  et  dès  qu'une  ou  plusieurs  de  ces  con- 
ditions viennent  à  manquer,  la  manifestation  vitale  cesse,  parce  que  les 
phénomènes  physico-chimiques,  qui  lui  sont  parallèles,  s'arrêtent. 

Nous  pouvons  donc  dire,  empruntant  à  Claude  Bernard  ses  propres 
expressions,  «  qu'il  n'y  a  en  réalité  qu'une  physique,  qu'une  chimie  et 
qu'une  mécanique  générales,  dans  lesquelles  rentrent  toutes  les  mani- 
festations phénoménales  de  la  nature,  aussi  bien  celles  des  corps  vivants, 
que  celles  des  corps  bruts:  tous  les  phénomènes. en  un  mot, qui  apparais- 
sent dans  un  être  vivant,  retrouvent  leurs  lois  en  dehors  de  lui,  de  sorte 
qu'on  pourrait  dire  que  toutes  les  manifestations  de  la  vie  se  composent  de 
phénomènes  empruntés,  quant  à  leur  nature,  au  monde  cosmique  exté- 
rieur.  » 

II.    PHYSIOLOGIE    SPECL\LE    ET    PHYSIOLOGIE    GENERALE 
PHYSIOLOGIE    CELLULAIRE 

A.  Distinction  de  la  physiologie  générale  et  de  la  physiologie  spéciale. 
—  D'après  les  considérations  que  nous  venons  de  passer  en  revue, 
et  notamment  d'après  l'exemple  choisi  des  fonctions  du  globule 
rouge  du  sang,  nous  voyons  qu'aujourd'hui  la  physiologie  porte 
ses  recherches  jusque  sur  les  actes  dont  les  éléments  anatomiques 
eux-mêmes  sont  le  siège  :  tel  est  le  caractère  de  la  physiologie 
générale,  qui  étudie  les  propriétés  des  éléments  anatomiques  et  des 
tissus,  par  opposition  à  la  physiologie  spéciale  qui  s'occupe  des 
fonctions  des  organes.  La  )>hysiologie  spéciale  était  seule  l'objet 
des  recherches  expérimentales  avant  les  travaux  de  Claude  Ber- 
nard :  le  Le  usu  partium,  de  Galien1,  était  encore  et  semblait 
devoir  être  toujours  l'objectif  unique  des  investigateurs.  Aussi  la 
vivisection  consistait-elle  essentiellement  en  ablations  d'organes, 
en  lésions  de  nerfs  ou  de  vaisseaux,  l'expérimentateur  cherchant  à 
conclure  des  troubles  observés  à  la  nature  et  à  l'importance  des 
fonctions  de  l'organe  enlevé. 

i  Galien.  médecin  de  Pergame  (131-200  ap.  J.-C);  ses  doctrines  ont  fait  loi 
en  anatomie  et  en  physiologie  jusqu'à  l'époque  de  Harvey. 
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On  éclaircissait  ainsi  la  question  des  mécanismes  fonctionnels,  et, 
par  exemple,  pour  ce  qui  est  des  fonctions  de  la  respiration,  on 
déterminait  le  rôle  de  la  glotte,  de  la  trachée,  du  poumon;  mais 
tous  ces  appareils  mécaniques  ne  sont  que  pour  amener  l'air  au 
contact  du  sang,  et  le  sang  lui-même  n'est  que  pour  amener  l'oxy- 
gène au  contact  des  tissus.  Que  le  mécanisme  respiratoire  soit 
accompli  par  un  poumon,  des  branchies  ou  des  trachées,  ce  qui 
semble  indiquer  la  différence  la  plus  absolue  dans  le  mode  de  1 
piration,  l'acte  intime  d'utilisation  de  l'oxygène  par  les  éléments 
des  tissus  est  cependant  toujours  le  même.  Au-dessous  des  variétés 
les  plus  infinies  de  mécanismes  préparatoires,  nous  trouvons  tou- 
jours les  mêmes  phénomènes  élémentaires.  Les  mécanismes  sont 
l'objet  de  la  physiologie  spéciale,  presque  exclusivement  cultivée 
au  commencement  de  ce  siècle;  les  phénomènes  élémentaires, 
c'est-à-dire  se  passant  dans  les  éléments  anatomiques  des  tissus, 
sont  l'objet  de  la  physiologie  générale  :  avoir  créé  cette  physio- 
logie générale  sera  à  tout  jamais  le  titre  le  plus  glorieux  de 
Cl.  Bernard. 

Mais  qu'il  s'agisse  du  domaine  de  la  physiologie  générale  ou  de 
celui  de  la  physiologie  spéciale,  c'est  toujours,  nous  le  répétons,  à 
des  phénomènes  de  nature  physico-chimique  ou  même  purement 
mécanique  que  nous  avons  affaire. 

C'est  ainsi  que,  d'une  part,  l'appareil  delà  circulation  nous  pré- 
sente des  phénomènes  qui  relèvent  des  lois  les  plus  simples  de  la 
mécanique  ;  que  l'oeil  est  un  véritable  appareil  physique  de  diop- 
trique;  que  la  transformation  de  l'amidon  en  sucre,  dans  le  tube 
digestif,  est  un  fait  essentiellementchimique.  Ce  que  les  phénomènes 
vitaux  présentent  de  particulier,  ce  ne  sont  ni  les  résultats  qu'ils 
produisent,  ni  les  forces  qu'ils  mettent  en  jeu,  mais  la  manière 
dont  ils  combinent  ces  forces  :  il  n'y  a  pas  de  phénomènes  vitaux 
proprement  dits,  il  y  a  des  procédés  vitaux. 


B.  Physiologie  cellulaire.  —  Ces  phénomènes  se  localisent,  avee 
leurs  caractères  de  procédés  spéciaux,  dans  les  éléments  anato- 
miques, et  se  trouvent  au  plus  haut  degré  dans  les  globules  ou 
cellules,  ou  dans  des  formes  dérivées  des  cellules  et  en  ayant 
conservé  les  propriétés  (fibres  musculaires,  par  exemple).  Les 
cellules  présentent  un  aspect  essentiellement  changeant  :  d'une 
existence  éphémère,  elles  subissent  des  métamorphoses  incessantes 
de  forme  et  de  composition,  depuis  un  moment  qu'on  peut  appeler 
leur  naissance,  jusqu'à  celui  qui  constitue  leur  mort  :  en  un  mot, 
elles  ont  des  âges,  elles  présentent  une  évolution.   L'évolution  est 
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précisément  ce  qu'offrent  de  plus  particulier  les  êtres,  comme  les 
éléments  organisés. 

Ces  métamorphoses  sont,  avons-nous  dit,  «  des  changements  de 
forme  et  de  composition  » .  Les  changements  de  composition  ne 
suffisent  pas  pour  caractériser  la  vie,  car  tout  corps  organique  au 
contact  de  l'air  absorbe  de  l'oxygène  et  dégage  de  l'acide  carbo- 
nique, jusqu'à  ce  qu'il  soit  complètement  brûlé,  putréfié.  Le  glo- 
bule, au  contraire,  loin  de  se  détruire  par  cet  échange,  se 
transforme,  se  multiplie  :  telle  est  la  vie. 

C'est  donc  par  l'étude  de  la  cellule  en  général  que  nous  devons 
commencer,  et  c'est  autour  d'elle  que  tout  doit  se  grouper,  puis- 
qu'elle est  l'élément  essentiellement  vivant. 

C.  La  cellule;  propriétés  de  la  cellule.  —  Les  cellules,  éléments 
essentiellement  vivants,  sont  tout  d'abord  caractérisées  par  leurs 
dimensions  microscopiques .  De  là  l'importance  du  microscope 
dans  les  études  de  physiologie  générale.  En  effet,  le  diamètre  des 
cellules  est  assez  petit  pour  que  les  histologistes  aient  cru  devoir 
adopter  comme  unité  de  mensuration  le  millième  de  millimètre 
(désigné  généralement  par  la  lettre  a).  Un  seul,  Y  ovule,  atteint 
chez  les  mammifères  jusqu'à  2/10  de  millimètre,  de  façon  à  être  déjà 
visible  à  l'œil  nu,  et  présente  chez  les  autres  animaux  des  dimen- 
sions très  considérables  (jaune  de  l'œuf  d'oiseau). 

Si,  après  leurs  dimensions  exiguës,  nous  passons  en  revue  les 
caractères  des  cellules,  en  commençant  par  leurs  propriétés  physi- 
ques et  chimiques  pour  terminer  par  celles  qui  se  rapportent  à  leur 
évolution,  nous  trouvons  successivement  à  noter  : 

Forme  de  la  cellule.  —  Toutes  les  cellules  ont  primitivement 
la  forme  d'une  petite  masse  sphèrique,  constituée  par  une 
substance  albumineuse,  d'aspect  plus  ou  moins  granuleux,  et  dite 
pr otoplasma 1.  C'est  ainsi  qu'elles  se  présentent  à  l'état  jeune 
(protoblastes  de  Kœlliker,  gymnocytodes  de  Hœckel)  ;  on  dit 
alors  que  ces  éléments,  qui  méritent  bien  plus  le  nom  de  globules 
que  celui  de  cellules,  sont  formés  par  une  simple  masse  de  proto- 
plasma homogène.  Mais  ils  peuvent  ensuite,  par  diverses  causes, 
changer  à  l'infini  déforme  et  d'aspect.  Ainsi  leur  substance  homo- 
gène peut  se  diviser  de  façon  que  vers  la  superficie  se  groupent  des 
parties  solides,  tandis  qu'une  matière  plus  liquide  restera  vers  le 
centre  ;  le  protoplasma  s'est  sécrété  une  enveloppe,  et  l'on  a  de  la 
sorte  un   corpuscule  formé  d'une   membrane   limitante  et  d'un 

1  De  TrpwTo;,  premier,  xlô.G\i.ot.  (de  TÙaacrto,  je  forme);  le  protoplasma  est  la 
matière  vivante  par  excellence. 
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contenu.  Alors  ce  globule  prend  la  forme  qui  lui  a  mérité  géné- 
ralement le  nom  de  cellule  i.  La  cellule  ainsi  constituée  domine 
presque  uniquement  dans  le  régne  végétal  (fig.  i).  A  Y  état  de  cel- 
lule l'élément  vital  se  compose  d'une  enveloppe  amorphe  (cellulose 

chez  les  taux),    d'un  contenu   granuleux   et   transparent 

Cprotoplasma  et  diverses  substances  élaborées  par  lui),  au  milieu 
duquel  on  trouve  une  vésicule  nommée  noyau  (nucléus),  laquelle 
renferme  elle  -même  une  autre  vésicule  nommée  nucléole. 


Fig.  1.  —  Cellules  végétales  (pomme  de  terre)  *. 

Les  cellules  k  l'état  de  simple  masse  de  protoplasma  sont  celles 
qui  présentent  la  vie  la  plus  active,  et  un  grand  nombre  d'animaux 
inférieurs  (monères)  sont  réduits  à  une  sphère  de  protoplasma. 
Aussi  plusieurs  auteurs  font-ils  aujourd'hui  de  l'étude  des  pro- 
priétés du  protoplasma  la  base  de  la  physiologie  générale,  et  en 
effet,  étudier  les  propriétés  des  cellules  vivantes,  c'est  étudier  les 
propriétés  du  protoplasma. 

Outre  ce  groupement  de  la  masse  primitivement  homogène,  les 
formes  extérieures  de  la  cellule  peuvent  se  modifier  à  l'infini  :  par 
exemple,  par  les  progrès  de  la  nutrition,  la  cellule  grossit;  alors, 
pressée  par  ses  voisins  et  les  pressant  lui-même,  elle  prend  des 
formes  plus  ou  moins  géométriques  (fig.  1).  Ailleurs,  dans  les 
centres  nerveux,  par  exemple,  les  rapports  que  les  cellules  ner- 
veuses doivent  affecter  avec  les  fibres  nerveuses  obligent  les  pre- 
mières à  s'éloigner  de  la  forme  typique  pour  prendre  des  prolon- 
gements en  étoile.  C'est  ainsi,  et  par  bien  d'autres  causes  à  voir  par 
la  suite,  que  nous  trouvons,  dans  les  cellules  achevées  et  modifiées, 
les  formes  polyédriques,  lamellaires,  cylindro-coniques,  fusiformes, 
étoilées. 

1  Le  nom  de  cellule  a  été  employé  en  ayant  égard  surtout  à  la  cavité  cir- 
conscrite par  l'enveloppe  du  globule,  et  à  une  époque  où  l'on  ne  tenait  guère 
compte  du  protoplasma  contenu  dans  cette  cavité.  Or  c'est  ce  protoplasma  qui 
est  la  partie  essentiellement  vivante.  C'est  pourquoi  le  nom  de  globule  devrait 
être  préféré  à  celui  de  cellule;  mais  l'usage  contraire  a  prévalu. 

•  o,  Cellules  à  parois  épaisses,  régulièrement  polygonales;  —  b  et  c,  cellules  isolées, 
avec  enveloppe,  contenu  finement  granuleux,  noyau  et  nucléole;  —  rf,  par  l'action  de 
certains  réactifs  (eau),  on  a  produit  une  rétraction  et  un  aspec  étoile  dans  le  contenu 
cellulaire  ou  protoplasma.  (Virchow,  Pathologie  cellulaire.) 
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Propriétés  du  protoplasma.  —  La  propriété  la  plus  caracté- 
ristique du  protoplasma  est  d'être  doué  de  mouvements  particu- 
liers :  si  le  protoplasma  forme  une  cellule  sans  enveloppe,  on  le 
voit,  à  l'état  vivant,  émettre  des  prolongements  (pseudopodes)  qu'il 
peut  ensuite  rétracter,  mais  dans  l'un  desquels  peut  aussi  se  porter 
graduellement  toute  sa  masse,  de  sorte  que  la  cellule  se  déplace. 
On  fait  facilement  l'observation  de  ces  phénomènes  sur  les  amibes 
(amœbaj.  animaux  inférieurs  dont  chacun  est  réduit  à  un  simple 
globule  de  protoplasma,  et  c'est  pourquoi  on  a  donné  aux  phé- 
nomènes sus-indiqués  les  noms  de  prolongements  amiboïdes, 
mouvements  amiboïdes  :  les  globules  blancs  du  sang  de  tous  les 
animaux  présentent  les  mêmes  phénomènes,   et,   actuellement,  un 


V.  VSeMCPCKSH  se. 


Fie. 


Amibe,  vue  sous  diverses  formes  successivement  présentées 
pendant  un  quart  d'heure. 


très  grand  nombre  d'éléments  anatomiques  (cellules  des  divers 
tissu- 1  ont  donné  lieu  à  des  observations  semblables,  grâce  aux 
procédés  particuliers  d'étude  (chambres  chaudes  et  chambres 
humides),  qui  permettent  d'observer  au  microscope  les  éléments 
anatomiques  isolés  et  vivants.  — Le  protoplasma  contenu  dans  une 
enveloppe  cellulaire  présente  aussi  des  mouvements  qui  se  tra- 
duisent par  les  déplacements  de  ses  granulations,  des  courants 
agitant  sa  masse,  des  vacuoles  contractiles  apparaissant  et  dis- 
paraissant de  façon  plus  ou  moins  régulière.  Les  liquides  acides 
arrêtent  ces  mouvements  et  tuent  le  protoplasma.  Nous  reviendrons 
sur  ces  phénomènes  à  propos  de  l'étude  de  diverses  cellules. 

Couleur.  —  Les  cellules  sont,  en  général,  incolores;  quelques- 
unes  cependant  sont  diversement  colorées  :  le  globule  sanguin  est 
rouge.  D'autres  sont  pigmentés,  c'est-à-dire  renferment  des  gra- 
nulations opaques  qui,  chez  l'homme,  sont  généralement  d'un  noir 
foncé. 

Elasticité.  —  Les  cellules  jouissent,  en  général,   d'une  grande 
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élasticité.  Ainsi  un  globule  aplati  par  une  force  physique  an  point 
de  devenir  discoïde,  peut,  en  ><■  retrouvant  libre,  reprendre  exacte- 
ment sa  tonne  primitive.  <m  en  voit  qui,  pour  traverser  une  ouver- 
ture trop  étroite,  s'allongent  en  cylindre  pour  redevenir  parfaite- 
ment ronds,  le  défilé  une  fois  franchi.  Ces  phénomènes  s'observent 
parfaitement  sur  les  globules  du  sang  en  circulation  (dans  le 
mésentère  ou  la  membrane  digitale  de  la  grenouille,  par  exemple). 

Composition  chimique.  —  Toutes  los  cellules  ont  cela  de  com- 
mun,  que  leur  composition  chimique  est  très  compliquée. 

L'élément  dominant  est  l'eau  :  elle  y  entre  pour  les  4  5  et  forme 
l'une  dos  conditions  de  vitalité  du  globule,  car  elle  sert  de  menstrue 
aux  autres  substances. 

Après  l'eau,  vient,  en  ligne  d'importance,  X albumine  :  cette  sub- 
stance est  presque  caractéristique  de  la  cellule,  du  protoplasma. 

A  côté  de  l'albumine,  nous  trouvons  toujours  une  certaine  pro- 
portion de  corps  gras  dans  un  état  de  combinaison  intime  avec  les 
éléments  précédents,  surtout  dans  les  jeunes  cellules,  comme  le 
prouve  leur  transparence.  Cette  combinaison  intime  de  Veau,  de 
l'albumine  et  de  la  graisse  paraît  être  un  des  phénomènes  essen- 
tiels de  la  vitalité  de  la  cellule  ;  quand  celle-ci  arrive  k  la  maturité, 
les  corps  gras  s'y  accumulent  et  on  les  voit,  alors  seulement, 
paraître  à  l'état  libre  sous  forme  de  perles  sphériques  donnant  à  la 
cellule  un  aspect  opaque.  Cette  apparition  doit  être  souvent  regardée 
comme  un  signe  de  mort  prochaine  ou  au  moins  de  vétusté  de  la 
cellule.  En  exceptant,  d'une  part,  les  cellules  adipeuses,  qui  ont 
un  rôle  particulier  à  remplir,  et  notamment  celui  d'emmagasiner  des 
matériaux  combustibles  (graisses),  et,  d'autre  part,  l'ovule,  qui 
chez  certains  animaux  renferme  une  provision  nutritive  sous  forme 
de  graisse,  on  peut  dire  que  tout  élément  normal  ou  pathologique 
qui  s'infiltre  de  graisse  est  destiné  à  périr  et  à  disparaître  par 
résorption. 

A  côté  de  ces  trois  éléments  principaux  on  en  trouve  d'autres  en 
moindre  quantité,  mais  non  moins  essentiels  ;  ce  sont  toutes  les 
substances  minérales  qui  entrent  dans  la  composition  générale  du 
corps  :  tel  est  le  potassium  (à  l'état  de  sel  de  potasse),  le  phosphore 
(ces  deux  substances  se  trouvent  surtout  dans  les  éléments  ner- 
veux), le  soufre  incorporé  à  l'albumine  ou  représenté  par  des  sels. 
Il  en  est  de  même  du  sodium,  du  calcium,  du  fer,  du  magnésium 
et  de  quelques  autres  métaux  encore.  Il  nous  suffit  de  remarquer 
l'extrême  richesse  chimique  des  cellules,  ce  qui  doit  nous  faire 
prévoir  de  la  part  de  corps  si  complexes  une  grande  disposition  aux 
métamorphoses. 

Pouvoir  électro-moteur.  —  C'est  sans  doute  aussi  à  la  multi- 
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plicité  des  éléments  constitutifs  qu'il  faut  rapporter  le  pouvoir 
électro-moteur  des  globules  ;  cette  propriété  de  dégager  de  l'élec- 
tricité est  surtout  connue  pour  les  nerfs  ou  tubes  nerveux,  qui  ne 
sont  pas  des  cellules,  mais  en  dérivent  et  sont  en  connexion  intime 
avec  eux. 

Ténacité  de  composition.  —  Mais  de  toutes  les  propriétés  rela- 
tives à  leur  composition,  la  plus  importante  et  la  plus  essentielle- 
ment vitale  que  présentent  les  cellules,  c'est  leur  ténacité  à 
maintenir  leur  constitution,  malgré  les  milieux  ambiants;  leur 
force  pour  repousser  certaines  substances  et  s'en  assimiler  d'autres 
par  une  véritable  sélection.  Exposée  à  une  atmosphère  avide 
d'humidité,  une  cellule  vivante  ne  perdra  pas  son  eau  de  constitu- 
tion: c'est  ainsi  que  les  cellules  du  tégument,  chez  l'animal  comme 
chez  la  plante,  maintiennent  dans  l'intérieur  de  l'organisme  l'hu- 
midité nécessaire  à  la  vie.  C'est  ainsi  que  le  globule  sanguin,  riche 
en  potasse  et  en  phosphates,  nage  dans  un  liquide  (liquor  du  sang) 
riche  seulement  en  soude,  presque  privé  des  sels  précédents,  et 
cependant  le  globule  garde  sa  potasse  et  repousse  la  soude  par  un 
véritable  phénomène  de  répulsion;  ailleurs  le  même  globule  san- 
guin se  charge  d'oxygène  dans  le  poumon  et  en  devient  ensuite  le 
véhicule  à  travers  l'économie.  Citons  encore  l'épithélium  de  la 
vessie  urinaire  qui  s'oppose  exactement  au  passage  de  l'urine  à 
travers  les  parois,  passage  qui  s'effectuera  six  ou  sept  heures  après 
la  mort  du  sujet,  alors  seulement  que  cet  épithélium  aura  cessé  de 
vivre  à  son  tour. 

En  regard  de  ces  phénomènes,  que  nous  pouvons  appeler  de 
refus,  nous  avons  d'autres  cas  où  le  globule  favorise,  au  con- 
traire, le  passage  ;  c'est  ainsi  que  l'épithélium  intestinal,  à  un 
moment  donné,  laisse  passer  les  aliments  élaborés  avec  une  rapi- 
dité qui  rend  presque  impossible  l'étude  de  ce  phénomène. 

Vie  et  évolution  de  la  cellule.  —  Enfin  ce  qui  doit  cà  nos  yeux 
former  le  caractère  essentiel  de  la  cellule,  c'est  sa  vie,  son  évo- 
lution; cet  élément  naît,  fonctionne,  et,  au  bout  d'un  temps  très 
variable,  tend  à  disparaître  par  des  transformations  très  diverses. 

Naissance  des  cellules.  —  La  science  a  été  longtemps  indécise 
sur  la  question  de  savoir  si  les  globules  (ou  éléments  cellulaires) 
peuvent  prendre  naissance  d'une  manière  spontanée  dans  un  liquide 
plus  ou  moins  amorphe,  sans  procéder  d'aucun  globule  préexistant  : 
telle  était  la  théorie  de  la  formation  libre  des  cellules  (Schleiden 
et  Schwann,  1838 l).  Schwann  donnait  au  liquide  générateur  le  nom 

»  Schleiden.  botaniste  allemand  (1804-1881). 

Schwann,  anatomiste  belge  (1810-1882);  il  a  donné  son  nom  à  diverses 
parties  constituantes  des  fibres  nerveuses  (gaine  de  Schwann). 
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de  cytoblastème.  Raspail  comparait  volontiers  la  formation  delà 
cellule  dans  ce  cytoblastème  à  la  formation  des  cristaux  dans 
un  liquide  qui  contient  la  matière  cristallisable  en  dissolution.  Pais 
la  théorie  du  blastôme  ou  do  la  genèse  a  été  longtemps  soutenue 
parCh.  Robin.  Aujourd'hui  cotte  manière  de  voir  a  été  complète- 
ment abandonnée,  par  le  fait  d'observations  plus  exactes. 

Ces  observations  plus  exactes,  qui  ont  eu  pourpoint  de  départ 
les  travaux  de  Remak1  (1852)  sur  la  formation  (par  segmentation) 
dos  globules  du  sang,  ont  montré  que  toute  eellule  provient  d'une 
cellule  préexistante  (omnis  cellula  a  cellula  et  in  cellula).  C'est 
ce  qui  résulte  de  toutes  les  études  d'embryologie  (formation  du 
blastoderme ,  et  formation  des  éléments  des  tissus  par  évolution 
des  cellules  du  blastoderme). 


S 
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Fig.  3.  —  Divers  degrés  successifs  du  sillonnement  et  de  la  segmentation  consécutive 
d'un  globule  (ovule  de  la  grenouille,  d'après  Baer)  *. 

La  division  est  le  mode  selon  lequel  se  fait  cette  production  des 
cellules;  c'est-à-dire  qu'une  cellule  primitive  se  divise  en  deux  ou 
quelquefois  un  plus  grand  nombre  (bourgeonnement),  et  la  forme 
type  de  cette  division  nous  est  présentée  par  la  première  cellule 
d'un  organisme,  par  l'ovule.  A  un  moment  donné  on  voit  la  cellule 
mère  (fig.  3,  i)  présenter  un  étranglement  superficiel,  qui,  se  pro- 
nonçant de  plus  en  plus,  divise  la  cellule  primitive  en  deux  nou- 
velles cellules  :  quand  se  sont  produits  deux  sillons  disposés 
comme  des  méridiens  (fig.  2,  2),  on  en  voit  apparaître  un  nouveau 
dans  le  sens  de  l'équateur,  de  sorte  que  finalement  nous  avons 
quatre,  puis  huit  cellules  au  lieu  d'une  (fig.  2,  3).  Nous  aurons  à 
étudier  ces  phénomènes  avec  plus  de  détails  pour  les  diverses 
cellules  et  en  particulier  pour  l'ovule,  sous  le  nom  de  segmentation 
du  vitellus.  Contentons-nous  de  dire,  d'une  façon  générale,  que 
toute  cellule  naît  d'une  autre  cellule  par  une  segmentation,  et  que 

i  Remak  (R),  anatomiste  et  physiologiste  allemand  (1815-1868),  connu  sur- 
tout par  ses  études  sur  l'embryologie  et  sur  l'histologie  du  système  nerveux. 

*  1,  Premier  sillonnement  vu  un  peu  de  côté;  2,  second  sillonnement  vu  directe- 
ment du  haut  ;  3,  troisième  vu  obliquement  du  haut. 
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cette  division  a  pu  recevoir  des  noms  divers  selon  les  conditions  où 
elle  s'accomplit  :  si  elle  porte  sur  une  masse  de  protoplasma  incluse 
dans  une  enveloppe  cellulaire,  on  dit  qu'il  y  a  formation  endo- 
gène ;  si  elle  porte  sur  une  masse  nue  de  protoplasma,  qui  se 
trouve  divisée  en  deux  parties  inégales,  dont  la  plus  petite  semble 
comme  un  bourgeon  de  la  plus  grosse,  on  dit  qu'il  y  a  gemmation 
ou  bourgeonnement. 

Fmfin  on  a  reconnu,  dans  ces  dernières  années,  que  le  noyau  était,  pen- 
dant la  division  de  la  cellule,  le  siège  de  phénomènes  particuliers,  qui 
révèlent  de  sa  part  une  activité  spéciale  dans  l'acte  de  division.  On  a  donné 
à  ces  phénomènes  le  nom  de  Carijokinèse  (de  xàpuov,  noyau  ;  xïvYjffi;,  mou- 
vement, activité).  Nous  en  tracerons  ici  un  rapide  tableau  dont  les  figures 
4,  5,  6  donnent  les  principaux  stades. 


Fig.  4.  —  Caryokinèse. 


On  a  reconnu  que  le  noyau,  à  l'état  de  repos,  est  composé,  outre  sa 
membrane  périphérique,  d'une  partie  liquide,  dite  suc  nucléaire,  et  d'un 
réseau  solide,  se  colorant  facilement  par  les  réactifs  colorants,  d'où  le  nom 
de  réseau  chromatique.  Lorsque  la  cellule  va  se  diviser,  les  éléments 
du  réseau  chromatique  se  concentrent  et  se  condensent  en  un  long  filament 
qui  décrit  de  nombreux  méandres  dans  la  cavité  circonscrite  par  la  mem- 
brane du  noyau  (stade  du  s  pire  me  ou.  peloton  chromatique,  A,  fig.  4).  Ce 
filament  chromatique  s'épaissit,  se  raccourcit,  et  bientôt  ses  méandres  des- 
sinent une  sorte  de  rosette,  formée  d'une  série  d'anses  en  forme  de  V;  en 
même  temps  la  membrane  du  noyau  a  disparu,  et,  d'autre  part,  il  se  des- 
sine, en  deux  points  opposés  du  protoplasma  de  la  cellule,  deux  figures 
en  étoiles  (en  p,  fig.  4,  B,  stade  de  la  rosette,  du  filament  en  rosette) 
■dont  les  rayons  sont  dessinés  par  la  disposition  radiée  des  granulations  du 
protoplasma.  Ces  deux  étoiles  ou  aster  L  marquent  les  points  où  vont  se 
réunir,  en  deux  nouveaux  noyaux,  les  fragments  du  noyau  primitif,  les 
fragments  du  filament  chromatique  primitif. 

En  effet,  les  anses  en  V  qui  forment  la  rosette  du  stade  B  (fig.  4)  se 
séparent  les  unes  des  autres  pour  former  autant  de  fragments  en  forme  de  V 

*  On  verra  plus  loin  (V.  le  chap.  sur  la  Fécondation)  comment  des  figures 
semblables  se  dessinent  dans  l'ovule,  et  comment  elles  méritent  alors  les  noms 
d'amphiaster  (double  étoile),  de  fuseau,  etc. 
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(filaments  en  V),  dont  la  pointe  est  tournée  vers  la  région  centrale  (G,  fig.  i, 
stail''  de  la  segmentation  transversale  du  filament  chromatique);  en 
même  temps  on  voit  se  dessiner  des  filaments  incolores  ou  peu  colorables 
(filaments  achromatiques,  fa,  fig.  'i,  C),  qui  vont  d'un  aster  ;i  l'autre,  <l>s- 
Binent  ainsi  une  figure  en  fuseau,  et  paraissent  formés  par  dee  parties 
provenant  aussi  bien  <lu  liquide  <lu  noyau  que  du  protoplasma  de  la  cellule 
(puisque  depuis  le  stade  B,  il  n'y  a  plus  de  membrane  séparant  le  liquide 
nucléaire  d'avec  le  protoplasma  cellulaire). 

Bientôt  les  filaments  en  V  se  disposent  en  un  plan  perpendiculaire  à 
l'axe  du  fuseau  et  passant  par  le  milieu  de  ce  fuseau  :  cet  état  est  repré- 
sente dans  la  figure  4,  en  D  (stade  de  la  plaque  équatoriale,  l'ensemble 
des  anses  chromatiques  formant  une  plaque  disposée  dans  l'équateur  du 
fuseau,  perpendiculairement  à  son  axe)  ;  seulement,  pour  simplifier,  on  n'a 
ici  figuré  que  deux  gros  filaments  en  V. 


Fig. 


Caryokinèse. 


A  un  stade   suivant  (E,  fig.   5)  chaque  filament  en  V  se  dédouble  selon 
sa  longueur,  en  deux  filaments  (stade  du  dédoublement  longitudinal  des 
anses  chromatiques),  dont  chacun  s'écarte,  par  son  sommet,  de  l'axe  du 
fuseau  (F,  fig.  5),  comme  pour  se  diriger,  par  ce  sommet,  chacun  vers  l'un 
des  pôles  du  fuseau  (c'est-à-dire  vers  l'aster  correspondant);  c'est  ce  qui 
a  lieu  en  ellet,  c'est-à-dire  que  les  nouveaux  filaments  forment  deux  groupes 
(fig.  4  en  G,  stade  du  Redoublement  de  la  plaque  équatoriale),  qui  s'éloi- 
gnent de  plus  en  plus  l'un  de  l'autre,  et  se  dirigent  vers  l'aster  qui  leur 
correspond,  en  paraissant  cheminer  le  long  des  filaments  achromatiques 
du  fuseau,  la  pointe  de  chaque  V  regardant  ce  pôle  (dans  la  figure  G  on  a 
représenté  seulement  quatre  filaments  en  V  pour  chaque  groupe).  —  Ils 
atteignent  ce  pôle  (fig.  5,  H),   et  alors  se  disposent  en  rosette  autour  de 
ce  pôle  (autour  du  centre  de  l'aster).  La  figure  6  (en  I)  représente  ce  stade 
avec  des  fragments  en  V  devenus  légèrement  tortueux.  Enfin  ces  filaments 
en  V  s'unissent  entre  eux  par  leurs  extrémités  périphériques,  de  sorte  que 
la  rosette  est  alors  constituée  par  un  seul  filament  décrivant  des  anses  en  V 
(fio\  6,  en  J);  à  ce  moment,  le  corps  de  la  cellule,  qui  déjà  s'était  légère- 
ment étranglé  selon  un  plan  perpendiculaire  à  l'axe  du  fuseau,  s'étrangle 
de  plus  en  plus,  et  bientôt  (enK),  cet  étranglement  aboutit  à  la  division  de 
la  cellule  en  deux  nouvelles  cellules  ;  en  même  temps,  dans  chacune  de  ces 
cellules  filles,  le  filament  chromatique,  disposé   en   rosette,   s'allonge  et 
décrit  des  méandres  multiples,  figurant  une  masse  qui  présente  plus  ou 
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moins  rapidement  un  aspect  réticulé  et  autour  de  laquelle  apparaît  une 
membrane  nucléaire  (fig.  6,  enK).  Ainsi  se  trouvent  constitués  les  novaux 
des  deux  cellules  filles  (comparer  avec  la  figure  4,  en  A  ;  l'ensemble  des 
figures  H.  I,  J,  K,  représente  le  stade  dit  à' achèvement  des  nouveaux 
noyaux). 

I 


Fig.  6.  —  Carvokinèse. 

On  voit  par  cette  rapide  description  combien  est  complexe  l'activité  du 
noyau  dans  la  division  cellulaire,  et  on  conçoit  que  la  carvokinèse  puisse 
être  considérée  comme  l'acte  essentiel  dans  cette  division  l. 

Fonctionnement  des  cellules.  —  Une  fois  formées,  les 
cellules,  sous  l'influence  des  excitants,  fonctionnent  de  diverses 
manières.  Pour  les  unes,  nous  trouvons  de  simples  changement* 
de  forme  ;  c'est  ainsi  que  certaines  cellules  de  la  peau  des  batra- 
ciens, sous  l'influence  de  la  lumière  seule  comme  excitant,  passent 
de  la  forme  sphérique  à  la  forme  étoilée  et  même  chevelue2.  Ce  chan- 
gement de  forme  est  ce  qu'on  connaît  depuis  longtemps  sous  le 
nom  de  contraction.  Nous  pouvons  encore  citer,  comme  change- 
ment de  forme  ou  contraction,  les  mouvements  des  cils  vibratiles, 
dont  est  pourvue  la  surface  libre  de  certaines  cellules  épithéliales, 
;vements  qui  tiennent  uniquement  à  la  vie  de  la  cellule,  sans 
l'intervention  du  système  nerveux,  puisque,  quarante-huit  heures 
après  la  mort,  ils  subsistent  ou  peuvent  reparaître  sous  l'influence 
excitante  d'une  solution  très  légère  de  potasse  ou  de  soude.  Les 
autres  cellules  fonctionnent  en  élaborant  divers  composés  chi- 
miques ivoy.  Sécrétions),  en  emmagasinant  les  produits  (voy. 
Nutrition),  en  présidant  au  passage  des  substances  absorbées,  en 
transportant  l'oxygène  dans  l'économie  (globules  du  sang),  etc. 

Mort  des  cellules.  —  La  cellule   étant   essentiellement  éphé- 


1  Nos  connaissances  sur  ces  phénomènes  sont  dues  principalement  aux  tra- 
vaux de  Strasbur_rer.  Flemming.  Balbiani,  Guignard,  etc. 

2  des  changements  de  forme  amènent  des  changements  de  coloration  dans  les 
globules  qui  sont  chargés  de  pigmeut  (chromoblastes).  Voyez  les  travaux  de 
G.  P.uchet  sur  la  couleur  et  les  changements  de  coloration  des  crustacés  et  des 
poissons  (Joum.  de  Vanatomie,  187:3-74). 
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mère,  il  arrive  un  moment  où,  après  avoir  manifeste  spécialement 
quelques-uns  des  phénomènes  que  nous  avons  signalés,  cet  élément 
se  transforme  et  disparaît.  Cependant  quelques-unes  peuvent  per- 
sister à  l'état  de  cellules  pendant  de  longues  années,  mais  alors  elles 
ne  vivent  pour  ainsi  dire  plus, elles  sont  plongées  dansuneespèce  de 
Bommeil  qu'on  peut  déjà  comparer  à  leur  mort.  Ce  cas  est  très 
commun  chez  les  végétaux;  il  est  plus  rare  de  voir  chez  l'homme 
des  cellules  cesser  de  fonctionner,  perdre  leur  caractère  de  vitalité 
active  tout  en  conservant  la  forme  cellulaire.  La  plupart  des  cel- 
lules restent  peu  de  temps  sous  la  forme  globulaire  ;  ou  bien  elles 
meurent  ou  bien  elles  se  transforment. 

Dans  le  premier  cas,  la  cellule  ne  laisse  plus  ou  presque  plus 
de  formes  déterminées.  —  Ou  bien  elle  se  dessèche  et  tombe  en 
poussière  (couches  furfu racées  et  desquamation  incessante  de  la 
surface  épidermique)  ;  ainsi  les  lamelles  et  débris  pulvérulents  qui 
constituent  le  furfur  épidermique  peuvent  reprendre  la  forme  cel- 
lulaire au  contact  d'une  solution  alcaline;  mais  on  n'en  a  pas  moins 
affaire  à  un  cadavre  de  globule.  Ou  bien,  et  c'est  le  cas  le  plus  fré- 
quent, la  cellule  s'infiltre  de  graisse  ou  d'autres  substances  sur 
lesquelles  elle  exerce  une  puissante  attraction  ;  puis  elle  se  liquéfie, 
elle  tombe  en  déliquium.  et  ses  débris  forment  divers  liquides;  tel 
est  le  mécanisme  de  quelques  sécrétions. 

Dans  le  second  cas,  les  cellules  perdent  la  forme  globulaire, 
mais  elles  donnent  naissance  à  de  nouvelles  formes  anatomiques, 
en  se  soudant,  en  se  confondant  les  unes  avec  les  autres,  pour 
former  des  fibres,  des  lames,  des  canaux.  Telle  est  l'origine  de  la 
plupart  des  parties  non  cellulaires  de  l'économie.  Quelques-uns  de 
ces  éléments  anatomiques  ainsi  formés  jouissent  encore  au  plus 
haut  degré  des  propriétés  caractéristiques  de  la  cellule  primitive  ; 
c'est  ainsi  que  la  libre  musculaire,  outre  l'élasticité,  est  douée  de  la 
propriété  essentielle  de  changer  de  forme  sous  l'influence  des 
excitants.  La  fibre  nerveuse  jouit  de  propriétés,  sinon  semblables, 
du  moins  tout  aussi  caractéristiques  de  l'état  de  vie. 

Tels  sont  les  principaux  phénomènes  qui  peuvent  donner  l'idée 
la  plus  générale  delà  physiologie  des  cellules.  Tous  ont  lieu  sous 
l'influence  des  excitants  ou  irritants;  ceux-ci  ont  pu  être  divisés  en 
physiques,  chimiques  et  vitaux;  cette  division  est  assez  juste  et 
intéressante  pour  le  physiologiste,  quoique  les  excitants  les  plus 
différents  puissent  produire  le  même  effet  :  un  choc,  un  contact 
amène  la  contraction  cellulaire  et  surtout  musculaire;  l'électricité, 
certains  acides  même  produisent  le  même  phénomène,  qui,  cepen- 
dant, à  l'état  physiologique,  semanifestepresque  exclusivement  sous 
l'influence  du  système  nerveux.  Une  division  d'un  bien  plus  grand 
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intérêt  aurait  pour  base,  non  la  nature,  maisles  effets  de  l'excitant  • 
malheureusement  elle  est  impossible.  C'est  ainsi  qu'on  a  essayé 
de  reconnaître  trois  espèces  d'irritabilité  :  irritabilité  de  for- 
mation ou  de  développement,  irritabilité  nutritive,  irritabilité 
fonctionnelle.  Mais  nous  avons  vu  que  développement,  nutrition, 
fonction  et  même  mort,  tous  ces  différents  phénomènes  forment 
pour  la  cellule  un  tout  physiologique  que  nous  avons  dû  artificiel- 
lement séparer  pour  la  commodité  de  l'étude:  l'irritabilité  de 
développement  pourra-t-elle  se  séparer  de  l'irritabilité  nutritive, 
et  n'avons-nous  pas  vu  que  les  cellules,  des  glandes,  par  exemple, 
fonctionnent  parfois  en  disparaissant  comme  éléments  cellulaires, 
et  se  liquéfiant  en  un  produit  de  sécrétion? 

III.    DIFFÉRENTES    ESPECES   DE    CELLULES 

LEURS    RÔLES    PARTICULIERS    —    SCHEMA    DE    L'ORGANISME 

PLAN   DE   CETTE   PHYSIOLOGIE 

Dans  l'origine,  un  organisme  se  compose  d'une  cellule  unique, 
Y  ovule,  dont  nous  avons  déjà  parlé,  et  dont  nous  avons  rapidement 
décrit  la  segmentation,  comme  type  de  génération,  de  proliféra- 
tion des  cellules  en  général. 

Cette  segmentation,  en  se  poursuivant,  finit  par  donner  nais- 
sance à  des  couches  continues  de  cellules  ;  c'est  ce  qu'on  appelle  les 
feuillets  du  blastoderme.  Quoique  nous  devions  revenir  sur  cette 
question  dans  le  chapitre  consacré  à  la  physiologie  de  la  généra- 
tion (embryologie),  il  est  nécessaire  de  donner  ici  une  idée  de  ces 
formations,  afin  de  faire  ressortir  l'importance  des  cellules,  puisque 
c'est  des  cellules  des  feuillets  blastodermiques  que  dérivent  les 
éléments  anatomiques  de  l'organisme. 


Fig.  7.  —  Segmentation  de  l'œuf. 


Dès  que  l'ovule  est  divisé  en  quatre  segments,  ces  segments 
limitent  déjà  entre  eux,  par  leur  léger  écartement,  un  espace  dit 
cavité  de  segmentation  (c,  fig.  7,  A).  A  mesure  que  la  segmenta- 
tion se  poursuit,  cette  cavité  augmente  de  plus  en  plus  (CS,  fig.  7, 
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B),et  finalement  l'œuf  segmenté  formeune  sphère  creuse  (fig.  8,C) 
dont  la  paroi  est  constituée  par  une  simple  couche  de  cellules  com 
parable  à  un  èpithèlii*m.  La  large  cavité  circonscrite   par  cette 
eouchede  cellules  mérite  toujours  lenam'decavtïé  de  segmentation 
(GS).  Il  se  produit  alors  des  transformations  assez  différentes  selon 

animaux  (invertébrés,  poissons,  oiseaux,  mammifères1),  m 
qui  peuvent  cependant  être  ramenées  au  type  suivant,  c'est-à-dire. 


Fie,  s.  —  Cavité  de  segmentation. 

à  la  formation  d'une  gastrula  (théorie  de  la  gastrula  de  Hœckel)  : 
L'un  des  hémisphères  delà  sphère  creuse  s'aplatit,  puis  s'invagine 
graduellement  dans  l'intérieur  de  l'autre  hémisphère  (fig.  8,  D,  e^ 
fig.  9,  E)  :  il  se  produit  ainsi  une  nouvelle  cavité,  dite  cavité 
d'invagination  (CI,  fig.  9)  ou  cavité  de  la  gastrula  (de  y/sTr:. 
estomac,  tube  digestif,  puisque  cette  cavité  correspond  à  la  future 
cavité  intestinale).  La  cavité  de  segmentation  (GS,  fig.  8,  D)  est 
ainsi  réduite   à  une  fente  (fig.  9,  E)  séparant  deux  feuillets  cel- 


Fig.  9.  —  Cavité  delà  gastrula. 


lulaires  :  l'un  de  ces  feuillets,  placé  vers  l'extérieur,  est  dit  feuillet 
externe  (e,  fig.  9,  E),  l'autre  feuillet  feuillet  interne  (ij.  Bientôt 
le  feuillet  interne,  par  division  de  ses  cellules,  se  divise  en  deux 
couches,  dont  l'une  est  le  feuillet  interne  proprement  dit  fi,  fig.  9, 

i  Voy.  Mathias-Duval,  De  la  formation  du  blastoderme  dans  Vœuf 
d'oiseau  (Annales  des  sciences  naturelles  :  zoologie,  1834,  t.  XVIII,  n°,.lr 
2  et  3),  et  Atlas  d'embryologie,  Paris,  1889. 

If.  Du  val,  Physiol.  2 


13  PHYSIOLOGIE  GÉNÉRALE 

F),  l'autre  le  feuillet  moyen  (m)  ou  mèsoderme.  —  Telle  est 
l'origine  de  la  vésicule  blastodermique  et  de  ses  trois  feuillets. 

Le  feuillet  externe,  nommé  feuillet  corné,  ectoderme,  reste  à 
l'état  cellulaire;  c'est  lui  qui  formera  notre  épiderme,  notre 
ècorce  externe  et  les  différents  organes  qui  en  dérivent  (éléments 
spéciaux  des  organes  des  sens  ;  cellules  nerveuses  des  organes 
nerveux  centraux;  voy.  Embryologie). 

Le  feuillet  interne  ou  entoderme  donnera,  grâce  à  l'envelop- 
pement qui  détermine  la  cavité  interne  de  l'embryon,  Y  ècorce 
interne  de  celui-ci,  Yépithèlium  de  son  futur  canal  intestinal, 
et  par  suite  des  nombreuses  annexes  de  ce  canal,  les  cellules  du 
plus  grand  nombre  des  glandes,  du  poumon  lui-même. 

Quant  aux  cellules  du  feuillet  moyen  ou  intermédiaire  ou 
mèsoderme,  elles  subissent  des  transformations  bien  plus  com- 
pliquées :  les  unes  se  transforment,  par  le  mécanisme  déjà  indiqué 
à  propos  des  cellules  en  général,  en  fibres,  fibres  musculaires, 
fibres  élastiques,  connectives  et  toutes  les  formes  du  tissu  con- 
nectif  ;  d'autres  restent  à  l'état  de  cellules,  mais  en  changeant  de 
forme,  et  alors  les  unes  se  mêlent  aux  éléments  fibreux  du  tissu 
connectif  (cellules  embryonnaires  ou  mésodermiques,  cellules 
du  tissu  conjonctif,  du  cartilage,  des  os,  des  tendons),  les  autres 
nagent  dans  un  liquide  (globules  sanguins) ;  une  partie  enfin  donne 
naissance  aux  épithéliums  dits  d'origine  mésodermiques  (épithé- 
liums  des  séreuses,  épithélium  des  appareils  génitaux  mâles  et  fe- 
melles, épithélium  de  l'appareil  urinaire;  voir  Embryologie). 

Nous  voyons,  en  résumé,  que  les  cellules  primitivement  sem- 
blables des  trois  couches  du  blastoderme,  en  se  différenciant  chez 
le  fœtus  et  finalement  chez  le  sujet  développé,  ont  donné  lieu  aux 
cellules  de  Y  ècorce  externe  ou  èpiderme,  aux  cellules  des  écorces 
interne  ou  épithéliales.  aux  cellules  embryonnaires,  aux  glo- 
bules sanguins,  aux  cellules  nerveuses. 

Les  éléments  de  Y  ècorce  externe,  ceux  de  Y  ècorce  ou  épithé- 
lium interne,  et  une  partie  des  cellules  mésodermiques  peuvent 
être  réunis,  vu  leurs  analogies,  sous  le  nom  de  cellules  épithéliales 1, 
puisqu'ils  tapissent  également  des  surfaces;  nous  n'avons  donc,  en 
somme,  que  quatre  espèces  principales  de  cellules  types  à  étudier: 
la  cellule  èpithèliale,  la  cellule  nerveuse,  le  globule  sanguin, 
et  la  cellule  des  tissus  conjonctif  s. 

i  En  effet,  le  mot  épithélium  a  été  primitivement  employé  pour  désigner 
l'épiderme  du  mamelon,  puis  a  été  étendu  à  la  désignation  de  l'épiderme  des 
muqueuses  pour  lesquelles  on  tend  à  l'employer  exclusivement.  On  trouve 
dans  Astruc  :  «  La  peau  fine  et  délicate  qui  recouvre  le  mamelon  et  qu'on 
apppelle  épithéUon  (in\,  sur;  6y]).Y)  mamelon).  » 
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Fig.  10.  —  Diverses  formes 
d'èpithélium  *. 


1°  Les  cellules  èpithéliales,  étendues  sur  des  membranes 
fibreuses  destinées  seulement  à  les  soutenir,  forment  la  partie  vrai- 
ment vivante  de  ces  membranes  :  aussi,  selon  l'activité  de  leurs 
fonctions,  présentent-elles  diverses  formes: 

Si  dans  une  région  ces  cellules 
n'ont  pas  de  fonctions  vitales  très 
actives,  elles  ne  sont  qu'en  petit 
nombre,  et  pour  recouvrir,  malgré 
cela,  complètement  la  surface  qui 
leur  est  destinée,  elles  s'aplatissent, 
forment  une  espèce  de  carrelage  ou 
paviment,  et  l'on  a  ainsi  Yèpithè- 
lium  pavimenteux  (fig.  10,  A). 

Si,  au  contraire,  comme  en  géné- 
ral sur  les  muqueuses  très  impor- 
tantes, leurs  fonctions  vitales  sont 
très  actives,  ces  cellules  se  multiplient,  s'accumulent  en  grand 
nombre  sur  un  même  espace,  et,  pour  se  faire  mutuellement  place, 
elles  se  compriment  latéralement  et  de  rondes  deviennent  cylindri- 
ques; on  a  alors  Yépithélium  cylindrique  (fig.  10,  B). 

Enfin,  si  une  simple  couche  est  insuffisante,  les  cellules  se  sup- 
perposent,  et  l'on  a  Yépithélium  stratifié  (fig.  10,  C). 

De  plus,  pour  présenter  des  surfaces  plus  étendues  sans  occuper 
trop  d'espace,  ces  épithéliums  se  plissent  sur  eux-mêmes,  et,  selon 
que  le  plissement  se  fait  vers  la  surface  libre  ou  vers  la  profondeur, 
on  a  des  papilles  ou  des  glandes  ;  nous  insisterons  particulièrement 
sur  la  formation  de  ces  organes  à  propos  des  épithéliums  de  la 
muqueuse  buccale. 

Mais  ce  qui  est  peut-être  plus  important  encore  que  leurs  formes, 
ce  sont  les  fonctions  de  ces  épithéliums  :  ici  encore  nous  trouvons 
trois  modes  différents: 

Certaines  cellules  èpithéliales  agissent  comme  barrière,  s'oppo- 
sent exactement  aux  phénomènes  de  passage  :  elles  sont  imper- 
méables. Nous  aurons  à  étudier  ce  fait  avec  l'épithélium  de  la 
vessie,  par  exemple. 

D'autres,  au  contraire,  absorbent  activement  les  substances  (gaz 
ou  liquide)  avec  lesquelles  elles  sont  en  contact,  pour  les  trans- 
mettre aux  parties  situées  plus  profondément,  au  sang,  par  exemple. 
Ce  sont  des  cellides  d'absorption. 

Enfin  des  cellules  d'une  troisième  catégorie  attirent  à  elles  cer- 
taines   substances   contenues  dans  les  tissus  ou  liquides  voisins  et 


*  A,  Epithélium  pavimeateux;  B,  épithélium,  cylindrique;  C,  épithélium  stratifié. 
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en  débarrassent  l'organisme  soit  en  se  détachant  elles-mêmes,  soit 
en  expulsant  le  produit  qu'elles  ont  élaboré  :  tel  est  le  mécanisme 
d'un  grand  nombre  de  sécrétions,  et  ces  cellules  sont  des  cellules 
de  sécrétion.  Ces  cellules  de  sécrétion  sont  caractérisées,  plus  que 
toutes  les  autres,  par  une  existence  très  éphémère  ;  ce  sont  elles 
qui  forment  la  plupart  des  glandes  :  la  glande  mammaire,  par 
exemple,  n'est  autre  chose  qu'une  membrane  canaliculée,  couverte 
de  cellules  qui  jouissent  à  certaines  époques  d'une  vie  excessivement 
active  :  alors  elles  se  multiplient  très  rapidement  et  se  désagrègent 
presque  aussitôt  :  l'ensemble  de  leurs  débris  constitue  le  lait. 

2°  Les  cellules  nerveuses,  quoique  provenant,  comme  le  montre 
l'embryologie,  du  feuillet  externe  du  blastoderme,  ne  sont  pas 
établies  sur  des  surfaces  sous  forme  de  membranes  :  elles  sont 
cachées  dans  la  profondeur,  constituant  l'élément  essentiel  de  ce 
qu'on  nomme  la  substance  grise  nerveuse.  Ces  cellules  présentent 
des  phénomènes  de  vie  très  active  ;  nous  traiterons  bientôt  de 
leurs  fonctions.  Rappelons  ici  qu'on  peut  les  considérer  comme  en 
continuité  avec  les  tubes  nerveux  qui  les  mettent  en  rapport  avec 
les  surfaces  sensibles  ou  les  organes  contractiles. 

3°  Les  globules  sanguins,  que  nous  avons  précédemment  (p.  3) 
choisis  comme  exemple  des  études  de  physiologie  géuérale,  sont,  en 
effet,  ceux  dont  les  propriétés  sont  le  mieux  connues,  et  pour  les- 
quels on  a  le  mieux  démontré  que  ces  propriétés  sont  d'ordre  pu- 
rement physico- chimique  (V.  plus  loin  :  Respiration,  combinaison 
de  l'oxygène  avec  l'hémoglobine)  ;  ces  globules  sanguins  forment 
dans  le  sang,  et,  par  suite,  dans  le  corps,  une  masse  considérable, 
presque  i/12  de  notre  masse  totale.  Loin  d'être  comme  les  précé- 
dents placés  dans  un  coin  de  l'économie,  ils  sont  entraînés  par  un  cou- 
rant perpétuel  :  leur  forme  discoïde  se  prête  à  ces  transports.  Pendant 
cette  existence  nomade,  le  globule  sanguin  est  encore  caractérisé 
par  des  phénomènes  de  répulsion,  d'attraction,  de  changements  de 
forme  et  de  composition,  se  chargeant  en  certains  points  de  prin- 
cipes chimiques  qu'il  est  destiné  à  aller  déposer  ailleurs  i  oxygène). 

4°  Les  cellules  des  tissus  conjonctifs.  cellules  mésodermiques 
qu'on  a  souvent  nommées  cellules  embryonnaires  '  parce  qu'en 
général  elles  restent  chez  le  sujet  achevé  ce  qu'elles  étaient  chez 
ï'embrvcn.  sont  disséminées  au  milieu  des  tissus,  où  elles  continuent 
à  servir  à  leur  production  i  cellules  du  périoste  formant  continuel- 
lement l'os),  ou  à  la  réparation  des  brèches  qui  peuvent  accidentel- 
lement entamer  ces  tissus  (bourgeons  charnus  et  cicatrices):  delà 

i  Corps  fibro-plastiques  de  Ch.  Robin  ;  cellules plas .viatiques  de  Yirchow; 
cellules  plates  du  tissu  conjonctif  de  Ranvier,  etc. 
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aussi  leur  nom  de  cellules  plasmatiqu    ■.  Quelques-unes  de  ces 
cellules  subissent  une  Borte  de  déchéance,  en  accumulant  !  i 

Leur   intérieur  et  donnant  ainsi  lien  au  tissu  adipeux  : 
état,  elles  ne  sont  plus  guère  susceptibles  de  subir  des  transforma,- 

.  Mais  la  plupart,  quoique  changeant  déforme (cellule  pla<- 
matique  étoilée,  fig.  11),  conservent  à  L'état  latent  tontes  leurs 
propriétés  vitales,  prêt  -  à  se  réveiller  sous  une  excitation  suffi 
saute:  c'est  ainsi  qu'elles  peuvent  donner  lieu  à  des  produits  rela- 
tivement nouveaux,  la  plupart  pathologiques,  tel  que  le  cancer,  les 
diverses  tumeurs  et  en  général  les  globules  purulents  des  abcès. 


Fig.  lt.  —  Cellules  du  tissu  conjonctif  \ 

Maintenant  que  nous  connaissons  les  diverses  espèces  de  cellules 
qui.  pour  le  physiologiste,  constituent  par  leur  association  l'orga- 
nisme achevé,  nous  pouvons  essayer  de  nous  représenter  d'une 
façon  schématique  le  groupement  et  les  fonctions  de  ces  catégories 

de  cellules. 

Nous  pouvons  nous  représenter  l'organisme  comme  une  masse 
homogène,  plutôt  liquide  que  solide,  h  la  surface  de  laquelle  est 
une  couche  de  cellules  épithéliales  (AAA,  fig.  12),  dont  les  unes 
absorbent,  les  autres  excrètent,  les  autres  enfin  sont  imperméables 
dans  un  sens  comme  dans  l'autre,  neutres  en  un  mot.  Dans  l'inté- 
rieur, vers  le  milieu,  loin  de  la  surface  (fig.  12,  B),  se  trouve  un 
groupe  de  cellules  relativement  permanentes,  les  cellules  ner- 
veuses, qui.  parleurs  prolongements,  sont  en  communication  avec 
les  cellules  périphériques  de  manière  à  être  excitées  par  les  unes  et 
à  réagir  sur  les  autres  (actes  réflexes).  Enfin  les  globules  sanguins 
voyagent  de  la  périphérie  au  centre  et  vice  versa  (fig.  12,  GG),  et 
ce  courant  circulaire  amène  vers  le  centre  les  éléments  nutritifs 

*  Coupe  de  la  cornée  parallèle  à  la  surface.  Corpuscules  étoiles,  aplatis,  avec 
leurs  prolongements  anastomotiques  (d'après  His). 
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absorbés  par  certaines  cellules  de  la  surface,  et  entraîne  les  déchets 
ules  centrale-  vers  des  cellules  de  la  surface,  qui  ont  pour 
but  de  les  rejeter  i  sécrétions  toutes  plus  ou 
moins  excrémentitielles)  ;  le  globule  san- 
guin et  sa  circulation  effectuent  ainsi  un 
commerce  d'échanges,  qui  chez  les  animaux 
inférieurs  se  fait  par  simple  imbibition. 

Telle  est  la  forme  la  plus  simple  à  laquelle 
peut  se  ramener  l'organisme  le  plus  compliqué. 
12.—  Schéma  Dans  cet  organisme,  tous  les  éléments  anatomi- 

~         -e    .  ques  peuvent  être  considérés  comme  autant  de 

îlits  -  qui,  tout  en  formant  une  sorte  de  colonie,  vivraient  indépen- 
dant, les  uns  des  autres.  En  effet,  on  peut  isoler  des  parties  de  cette 
colonie,  sans  qu'elles  cessent  de  vivre;  on  peut  les  transplanter,  comme 
l'ont  montré  les  expériences  de  greffe  animale  (P.  Bert1;.  Rappelons  seu- 
lement l'expérience  suivante  :  Paul  Bert  coupe,  sur  un  petit  rat  tout  jeune, 
la  fueue  sur  une  longueur  de  2  centimètres;  il  la  laisse  plusieurs  heures 
.e  plusieurs  jours, par  une  température  basse j  dans  un  flacon: 
puis  il  introduit  sous  la  peau  du  même  rat.  ou  de  tout  autre  animal  de  même 
;e  segment  de  queue  préalablement  dépouillé  de  sa  peau.  Dans  cette 
nouvelle  condition,  le  segment  continue  à  vivre,  et  grandit,  si  bien  que, 
six  mois  après,  on  le  retrouve  mesurant  5  centimètres  au  lieu  de  2.  Avec 
un  bout  de  la  patte,  on  obtient  le  même  résultat.  Chaque  partie  du  corps, 
chaque  élément  anatomique  vit  donc  d'une  vie  personnelle,  mais,  dans 
cette  sorte  de  colonie  qui  constitue  l'organisme,  tous  ces  phénomènes  d'ac- 
tivité cellulaire  sont  intimement  liés  les  uns  aux  autres  et  liés  a  des  phé- 
nomènes chimiques  et  physiques  qu'il  faut  étudier  en  même  temps  :  ainsi 
le  globule  sanguin  semble  être  au  service  de  la  cellule  nerveuse,  en  éta- 
blissant, au  point  de  vue  nutritif,  la  communication  entre  cette  cellule 
profonde  et  celles  des  surfaces  ;  mais  sa  circulation  exige  l'intervention 
de  la  cellule  nerveuse,  laquelle  excite  la  fibre  musculaire  et  donne  ainsi 
lieu  à  des  phénomènes  mécaniques  d'hydrostatique.    : 

Ainsi,  dans  l'organisme,  les  cellules  vivent  os  le.  quoique  nous  ayons 
vu  qu'elles  peuvent  mourir  séparément.  Elles  vivent  ensemble,  surtout 
grâce  au  svstème  nerveux  et  a  l'appareil  de  la  circulation,  de  sorte  qu'on 

1  Paul  Bert.  professeur  de  physiologie  à  la  Sorbonne  (1S-53-1SS6).  Elève  de 
:ie  Bernard,  il  a  abordé  comme  lui  l'étude  expérimentale  de  la  plupart 
des  questions  de  phys:  .  çie,  el  s'est  rendu  célèbre  spécialement  par  ses  études 
sur  les  :  I  i  iétés  des  nerfs,  sur  la  respiration,  sur  l'influence  des  changements 
de  pression  atmosphérique,  sur  les  greffes  animales,  etc.  Homme  politique  en 
même  temps  que  physiologiste,  il  a  péri  é'aut  résident  général  de  la  Répu- 
blique française  au  Tonkin. 

•  AAA.  clonules  de  la  5  .:: ::-.  le  l'ècorce,  èpithèli'im.  —  B.  globules  centraux 
nerveux  avec  leurs  prolongements  venant  de  la  surface  ou  s'y  rendant.  —  CC,  le 
cercle  de  la  circulation,  qui  va  de  la  périphérie  au  centre  et  revient  du  centre  à  la 
pèripr.T.-.-e. 
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peut  dire  qu'une  cellule   retentit   sur   toutes  les  autres  et  que  toutes   les 
antres  retentissent  sur  elle. 

Ou  voit  «loue  que  l'ensemble  «les  phénomènes  'le  l'économie  animale 
constitue  une  chaîne  vivante  qu'il  faut  artificiellement  briser  pour  la  com- 
modité île  l'étude.  Le  phénomène  le  plus  frappant  est  la  pérégrination  du 
globule  sanguin  :  c'est  peut-être  par  lui  qu'il  serait  le  plus  naturel  d'aborder 
le  problème,  mais  nous  préférons  commencer  : 

1°  Par  la  cellule  nerveuse,  parce  qu'elle  nous  amènera  naturellement 
à  étudier  : 

2°  Les  formes  dérivées  (muscles)  avec  lesquelles  elle  est  en  communi- 
cation, et,  par  suite,  les  mouvements  &  les  autres  phénomènes  mécaniques 
et  physiques  de  l'organisme,  ainsi  que  les  tissus  qui  en  sont  le  siège. 

3°  Nons  passerons  alors  au  globule  sanguin  et  à  sa  circulation . 

4°  Alors  seulement  nous  pourrons  aborder,  forts  de  toutes  ces  connais- 
sances, l'étude  des  écorces  internes,  et  externes,  auxquelles  nous  ratta- 
cheronsles  organes  des  sens;  et  enfin  nous  terminerons  par  une  écorce  in- 
terne particulière,  l'épithélium  des  organes  génitaux,  dont  une  dépendance, 
l'épithélium   de  l'ovaire,  nous  ramènera  à  notre  point  de  départ,  l'ovule. 

Nous  devons  cependant  rappeler,  qu'au  point  de  vue  des  manifestations 
d'ensemble  auxquelles  donne  lieu  la  vie  de  l'organisme,  on  peut  diviser  ses 
fonctions,  selon  le  tableau  classique  de  tous  les  traités  de  physiologie,  en 
deux  grandes  classes  :1°  Les  fonctions  relatives  à  la  conservation  de  l'espèce, 
ou  fonctions  de  génération;  2°  les  fonctions  relatives  à  la  conservation  de 
l'individu,  et  comprenant  les  fonctions  de  nutrition  et  les  fonctions  de 
relation;  les  fonctions  de  nutrition  comprennent  la  digestion,  la  circula- 
tion, la  respiration ,  et  les  sécrétions  ;  les  fonctions  de  relation  comprennent 
enfin  Y  innervation,  la  contraction  musculaire,  et  les  fonctions  des 
organes  des  sens.  Nous  ne  suivrons  pas  cette  division,  qui  s'éloigne  trop 
de  la  nature  intime  des  choses. 

Résumé.  —  La  physiologie  est  l'étude  des  phénomènes  que  présentent 
les  êtres  vivants;  partout  où  l'analyse  de  ces  phénomènes  a  été  poussée 
assez  loin,  on  les  voit  se  réduire  à  des  actes  physico-chimiques.  On  peut 
donc  dire,  avec  de  Blainville1,  que  la  physiologie  est  l'art  de  rapporter  les 
phénomènes  vitaux  aux  lois  générales  de  la  matière.  Ces  phénomènes 
doivent  être  étudiés  dans  les  éléments  anatomiques,  dont  la  cellule  est  la 
forme  la  plus  simple  et  le  point  de  départ.  Les  éléments  anatomiques  vivent 
d'une  vie  indépendante,  et  c'est  la  réunion  harmonique,  le  concours  de 
toutes  ces  vies  individuelles  qui  constitue  la  vie  de  l'organisme  entier.  La 
classification  générale  des  cellules  à  propriétés  bien  caractérisées  nous 
donne  l'aperçu  le  plus  général  sur  les  fonctions  de  l'organisme,  et  nous 
permet  d'établir  l'ordre  dans  lequel  doivent  être  étudiées  ces  fonctions. 

1  Blainville,  naturaliste  français  (1777-1850),  rival  et  successeur  de  Cuvier; 
il  fut  surtout  remarquable  par  ses  vues  élevées,  s'inspirant  de  Bichat,  et  de 
l'anatomie  générale. 
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DU    SYSTÈME    N  ERVEUX 


I.     ÉLÉMENTS    ANATOMIQUES  ET  PHYSIOLOGIE  GÉNÉRALE 
DU  SYSTÈME  NERVEUX 

1°  Éléments  anatomiques.  —  La  cellule  nerveuse  est  en  général 
de  petites  dimensions  (1  à  8  centièmes  de  millimètre)  ;  mais  dans 
-certaines  régions  (cornes  antérieures  de  la  moelle,  cellules  dites 
motrices),  cet  élément  atteint  des  proportions  relativement  consi- 
dérables, au  point  d'être  presque  aperçu  à  l'œil  nu  (moelle  épinière 
du  bœuf).  Ces  cellules  ne  présentent  pas  d'enveloppe;  elles  ont  un 
noyau  sphérique  et  un  nucléole  très  apparent.  Les  cellules  nerveuses 
étant  destinées  à  établir  des  connexions  fonctionnelles,  à  recevoir 
des  impressions  et  à  être  l'origine  de  mouvements  (vov.  ci-après  : 
actes  réflexes)  sont  munies  de  prolongements,  et,  selon  qu'elles  en 
possèdent  un  plus  ou  moins  grand  nombre,  on  distingue  les  cellules 
multipolaires ,  bipolaires  ei  unipolaires.  —  Le  type  de  la  cellule 
multipolaire  est  représenté  par  la  cellule  nerveuse  des  cornes  anté- 
rieures de  la  moelle  (fig.  13,  en  A),  qui  présente  des  prolongements 
de  divers  ordres;  les  uns,  dits  prolongements  de  protoplasma, 
se  ramifient  dichotomiquement  et  donnent  ainsi  naissance  à  un  ré- 
seau fibrillaire  (réseau  nerveux  de  Gerlach  *);  tandis  qu'un  autre 
prolongement,  toujours  unique  pour  ces  cellules,  reste  indivis,  et 
va  se  continuer  avec  le  cylindre  axe  d'une  fibre  nerveuse  ;  on  l'a 
nommé  prolongement  cylindre-axe  en  raison  de  ses  connexions, 
ou  encore  prolongement  de  Deiters2,  du  nom  de  l'anatomiste  qui  en 

i  Gerlach,  anatomiste  allemand,  professeur  à  Erlangen  (Bavière). 

2  Deiters,  anatomiste  allemand  (1834-1803),  mort  à  vingt-neuf  ans,  alors 
qu'il  était  déjà  célèbre  par  ses  recherches,  restées  inachevées,  sur  l'histologie 
du  système  nerveux. 
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a  démontré  la  signification.  —  Le  type  de  la  cellule  bipolaire  est 
représenté  par  la  cellule  nerveuse  des  ganglions  rachidiens  des 
poissons  (B,  fig.  13),  et  se  présente  comme  une  cellule  interpo 
sur  le  trajet  d'une  libre  nerveuse,  c'est-à-dire  possède  deux  pro- 
longements  opposés  qui  se  continuent  chacun  avec  le  cylindre-axe 
d'une  libre  nerveuse.  —  Enfin  la  cellule  unipolaire  se  trouve  dans 
les  ganglions  rachidiens  des  mammifères,  mais  les  recherches  de 
Kanvier  ont  montré  que  cette  cellule  est  en  réalité  bipolaire, 
Bon  prolongement  unique  étant  en  réalité  constitué  par  deux  pro- 
longements accolés,  qui  se  séparent  bientôt,   pour  se  comporter 


Fig.  13.  Cellules  nerveuses  *. 


Fig.  14.  Fibres  nerveuses  crises  et  blanches**. 


comme  les  deux  prolongements  du  type  précédent,  c'est-à-dire  se 
continuer  chacun  avec  le  cylindre- axe  d'une  fibre  nerveuse  (fig.  13 
en  G)  ;  on  a  donné  à  cette  disposition  le  nom  de  fibres  ou  prolonge- 
ments en  T.  —  Ajoutons  qu'il  n'y  a  pas,  qu'on  ne  conçoit  même 
pas,  au  point  de  vue  physiologique,  l'existence  de  cellules  nerveuses 
apol aires,  c'est-à-dire  sans  prolongements,  sans  connexions. 

*  A,  Cellule  multipolaire  avec  ses  prolongements  de  protoplasma  et  le  réseau 
nerveux  (a)  qui  en  résulte,  et  son  prolongement  cylindre-axe  (b)\  —  B,  cellule  bipo- 
laire, avec  ses  deux  prolongements  (b,b);  —  C,  cellule  en  apparence  unipolaire, 
avec  son  prolongement  en  T,  c'est-à-dire  formé  de  deux  prolongements  accolés  (T), 
qui  se  séparent  bientôt  et  vont  dans  deux  directions  opposées  (t,  t). 

**  A,  Fascicule  gris,  gélatineux,  provenant  d'un  mésentère  et  traité  par  l'acide 
acétique;  —  B,  fibre  primitive  large,  blanche,  provenant  du  nerf  crural;  —  a,  cy- 
lindre-axe mis  à  nu;  ru,  fibre  avec  sa  gaine  médullaire,  devenue  variqueuse  et  sortant 
en  gouttelettes  en  mm;  —  C,  fibre  primitive  fine  et  blanche  provenant  du  cerveau. 
—  Grossis.,  300  diam.  (Virchow,  Pathologie  cellulaire). 
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Les  fibres  nerveuses  (ou  tubes  nerveux,  fig.  14),  minces  et 
allongées,  se  composent  d'une  enveloppe  mince  (vv,  gaine  de 
Schicann),  renfermant  une  substance  médullaire  (myéline  m,m), 
qui  se  décompose  facilement  en  gouttelettes  graisseuses,  et  aii 
milieu  de  celle-ci  un  cordon  axile  mince  (a),  le  cylindre-axe. 
Quelques  fibres  nerveuses  peuvent  être  réduites  au  cylindre-axe  et 
à  la  gaine  de  Schwann  avec  peu  ou  pas  de  substance  médullaire 
(fibres  fines). 

De  plus,  ces  fibres  ne  sont  pas  complètes  sur  toute  l'étendue  de 
leur  trajet  :  certaines  de  leurs  parties  constituantes  peuvent  manquer 
vers  leurs  extrémités  centrales  ou  périphériques.  Ainsi,  lorsqu'un 
tube  nerveux  moteur  arrive  près  de  la  plaque  motrice  terminale, 
la  myéline  disparaît  et  la  fibre  nerveuse  se  trouve  réduite  à  la  gaine 
de  Schwann  renfermant  le  cylindre-axe.  Dans  la  substance  blanche 
des  centres  nerveux  (cordons  blancs  de  la  moelle,  par  exemple), 
c'est  la  gaine  de  Schwann  qui  disparaît,  c'est-à-dire  que  les  fibres 
obtenues  par  la  dissociation  de  ces  parties  se  présentent  comme  des 
cylindres-axes  auxquels  sont  attachées  des  gouttelettes  et  des  traî- 
nées moniliformes  de  myéline  (myéline  devenue  variqueuse),  sans 
membrane  enveloppante.  Enfin,  dans  la  substance  grise  centrale, 
les  cylindres -axes  paraissent  être  tout  à  fait  nus,  c'est-à-dire  con- 
stituer seuls  la  fibre  nerveuse. 

Nous  voyons  donc,  en  somme,  que  la  partie  la  plus  essentielle 
de  cette  fibre  est  le  cylindre- axe,  puisque  seul  il  existe  toujours 
dans  toute  la  longueur  de  la  fibre,  et  que  seul  il  représente  les 
origines  centrales  (connexions  avec  la  cellule  nerveuse)  de  la  fibre. 
C'est  donc  en  lui  que  se  produisent  les  phénomènes  de  conduction, 
de  propagation  d'irritation,  que  nous  étudierons  bientôt  comme 
constituant  essentiellement  le  mode  de  fonctionnement  des  nerfs. 
La  membrane  de  Schwann  et  la  myéline  ne  seraient,  par  suite,  que 
des  appareils  de  protection  et  d'isolement  pour  le  cylindre-axe. 

Les  travaux  récents  sur  la  structure  des  tubes  nerveux  montrent  bien 
leur  origine  cellulaire,  ainsi  que  nous  l'avons  indiqué  précédemment 
d'une  manière  générale.  En  effet,  il  résulte  des  recherches  de  Ranvier  que 
les  tubes  nerveux  sont  formés  de  cellules  soudées  bout  à  bout.  La  mem- 
brane de  Schwann  ne  forme  pas  un  manchon  cylindrique  continu,  comme 
on  le  croyait  jusque  dans  ces  derniers  temps;  elle  présente  à  des  distances 
régulières  des  étranglements  en  forme  d'anneaux.  Ces  étranglements, 
placés  à  des  distances  qui  varient  suivant  les  dimensions  des  tubes,  limitent 
des  segments  dits  segments  interannulaires.  Chacun  de  ces  segments 
paraît  représenter  une  cellule,  et,  en  effet,  au  centre  de  chacun  de  ces 
segments,  et  sur  la  face  interne  de  la  membrane  de  Schwann,  il  existe  un 
noyau  plat,  ovalaire  (fig.  15,  et  b  en  b')  noyé  dans  une  lame  de  proto- 
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plasma  qui  double  la  membrane  de  Schwann.  Plus  eu  dedans,  se  trouve 
la  myéline i  qui,  au  point  de  vue  de  la  morphologie  générale,  a  dai 

ment  interannulaire  la  même  signification  que  la  graisse  dans  une  cellule 
adipeuse.  Gea  segments  interannulaires  sont  plus  courts  chez  les  sujets 
jeunes  que  chez  l'adulte;  leur  accroissement  est  progressif,  comme  la 
taille  elle-même.  Quant  au  cylindre-axe,  qui  parcourt  sans  interruption 
toute  la  série  de  ces  serments,  sa  signification  est 
toute  spéciale:  lesrecherches  les  plus  récentes,  notam- 
ment celles  qui  ont  trait  à  la  régénération  des  nerfs 
sectionnes,  démontrent  (Ranvier)  que  le  cylindre-axe 
est  un  prolongement  d'une  cellule  nerveuse  qui  se 
loge  ainsi  successivement  dans  une  série  de  manchons 
représentés  par  la  cellule  du  segment  interannulaire. 
Le  cylindre-axe,  quelle  que  soit  sa  longueur,  et  en 
quelque  point  de  son  trajet  qu'on  le  considère,  serait 
donc  toujours  une  émanation  directe  d'une  cellule 
nerveuse  centrale,  c'est-à-dire  qu'il  appartient  à  la 
substance  de  cette  cellule,  et  non  à  celle  des  éléments 
du  segment  interannulaire.  Le  cylindre-axe,  prolon- 
gement de  cellule  nerveuse,  est  donc  une  formation 
qui  végète  du  centre  à  la  périphérie,  de  la  cellule 
nerveuse  vers  les  organes  terminaux.  Les  faits  nom- 
breux que  Ranvier  a  constatés  à  cet  égard  l'ont  amené 
à  formuler  la  théorie  dite  de  la  croissance  des  fibres 
nerveuses  (cylindre-axe)  par  bourgeonnement.  Ré- 
cemment Van  Lair  (de  Liège)  a  fait  d'ingénieuses 
expériences  qui  viennent  confirmer  eette  théorie.  Ayant  enlevé  par  résec- 
tion un  segment  de  nerf  chez  l'animal  vivant,  et  l'ayant  remplacé  par  un 
cylindre  d'os  décalcifié  d'égale  longueur,  il  a  vu,  lorsque  la  régénération 
nerveuse  s'est  produite,  des  fibres  nerveuses  nouvelles  (cylindre-axe)  en- 
gagées dans  les  eanarx  de  Havers  de  l'os  transplanté,  pour  atteindre 
le  bout  périphérique  du  nerf  réséqué. 


Fio.  15.  —  Tubes  ner- 
veux d'après  les  re- 
cherches de  Ranvier*. 


Une  autre  forme  de  tubes  nerveux  se  trouve  dans  les  rameaux 
du  grand  sympathique  ;  ces  fibres  plates,  pâles,  amorphes  ou  à  peine 
fibnllaires,  et  munies  de  noyaux  très  apparents  (fig.  14,  A:  fasci- 
cule gris,  gélatineux),  son*  les  fibres  de  Remak  l,  que  quelques 
histologistes  avaient  considérées  comme  appartenant  au  tissu  con- 
jonctif;   mais  l'histoire    du  développement  de  la   libre   nerveuse, 

1  Remak,  anatomiste  allemand  (1815-1868)  ;  a  découvert  un  grand  nombre 
d'éléments  atiatoiniques. 


*  A,  Tube  nerveux  vu  à  un  faible  grossissement;  —  a,  étranglement  :  —  b,  noyau 
du  segment  interannulaire;  —  c,  cylindre-axe.  — B,  l'étranglement  et  une  portion  du 
segment  interannulaire  vus  à  un  fort  grossissement.  (Préparation  par  l'acide  osniique.) 
a',  étrangtement  ;  b',  noyau  du  segment  interannulaire;  —  c\  noyau  externe  de  la 
gaine    gaine  de  Henle). 
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l'étude  des  éléments  nerveux  pâles  des  animaux  inférieurs,  tout 
indique  la  nature  nerveuse  de  ces  fibres.  Ajoutons  que  dans  certains 
petits  troncs  isolés  du  système  nerveux  grand  sympathique  la 
quantité  de  ces  fibres  pâles  est  tellement  grande  et  le  nombre  des 
tubes  à  substance  médullaire  tellement  faible,  que  Ton  est  obligé 
(surtout  pour  les  nerfs  spléniques)  de  considérer  les  fibres  de  Remak 
comme  de  véritables  fibres  nerveuses.  En  outre,  ces  fibres  se  divi- 
sent et  s'anastomosent  entre  elles,  ce  que  ne  font  jamais  les  fibres 
conjonctives  intra-fasciculaires  des  nerfs.  De  plus  Ranvier,  dans  ses 
études  sur  le  sympathique,  a  montré  qu'au  voisinage  des  ganglions 
il  y  a  de  nombreuses  fibres  à  myéline  dont  on  peut  suivre  la  trans- 
formation en  fibres  de  Remak. 

Pour  constituer  les  nerfs  visibles  à  l'œil  nu,  des  fibres  nerveuses 
microscopiques  se  groupent  en  s' entourant  de  tissu  conjonctif  : 
d'abord  les  tubes  et  faisceaux  primitifs  sont  enveloppés  dans  une 
gaine  tubuleuse  de  substance  homogène  en  apparence  (périnèvre 
de  Robin),  mais  que  Ranvier  a  démontrée  formée  de  nombreuses 
lamelles  disposées  en  fines  couches  concentriques  (gaine  lamel- 
le use  de  Ranvier).  Les  faisceaux  secondaires  ainsi  formés  sont  alors 
entourés  par  une  gaine  formée  véritablement  de  tissu  conjonctif 
(ou  lamineuœ)  lâche,  dans  lequel  rampent  les  capillaires  nourri- 
ciers des  nerfs  :  c'est  le  nèvrilème .  Enfin  le  tronc  nerveux  total 
est  compris  dans  une  enveloppe  générale  de  tissu  conjonctif,  dont 
le  nèvrilème  n'est  qu'une  dépendance.  Sappey  a  montré  que  ces 
enveloppes  névrilématiques  reçoivent  des  filets  nerveux  qui  sont 
aux  nerfs  ce  que  les  vasa  vasorum  sont  aux  vaisseaux,  d'où  le 
nom  de  nervi  nervorum  sous  lequel  il  les  a  désignées.  (On  nomme 
vasa  vasorum  les  petits  vaisseaux  qui  se  ramifient  dans  les  parois 
des  gros  vaisseaux  et  servent  à  leur  nutrition.) 

Quand  on  poursuit  ces  prolongements  des  cellules  nerveuses  ou 
tubes  nerveux  vers  leurs  extrémités  périphériques,  on  les  voit  quel- 
quefois se  terminer  par  des  extrémités  libres  (au  milieu  des 
cellules  de  certains  épithéliums,  de  celui  de  la  cornée,  par  exemple), 
mais  le  plus  souvent  arriver  dans  des  muscles  (plaques  motrices), 
ou  bien  dans  des  organes  appelés  corpuscules  tactiles  et  qu'on 
trouve  spécialement  dans  la  peau.  On  voit  donc  qu'en  général  les 
fibres  nerveuses  ne  sont  que  des  commissures,  des  ponts  jetés  d'une 
cellule  nerveuse  à  un  élément  d'une  autre  espèce  ou  simplement  à 
une  autre  cellule  nerveuse. 

Ces  fibres  nerveuses  paraissent  ne  faire  qu'un  tout  physiologique 
avec  la  cellule  nerveuse  qui  leur  donne  naissance  :  toute  excitation 
portée  sur  la  fibre  retentit  sur  la  cellule  et  vice  versa;  la  fibre 
séparée  de  sa  cellule  subit  une  dégénérescence  complète. 
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2°  Nutrition  du  système  nerveux.  —  Ce  tout  physiologique  (cellule 
et  ses  prolongements)  vit  et  se  nourrit  ;  les  centres  nerveux,  com- 

tiellement  de  cellules,  ont  besoin  d'une  quantité  consi 
rable  de  matériaux  et  rendent  aux  milieux  ambiants  (par  l'inter- 
médiaire du  sang)  une  grande  quantité  de  déchets.  Nous  verrons 
bientôt,  à  propos  du  muscle,  que  les  matériaux  consommés  par  cet 
élément  physiologique  pendant  son  fonctionnement  sont  surtout  des 
hydrocarbures  (sucre  et  graisses),  et  fort  peu  d'albuminoïdes.  Au 
contraire,  l'élément  nerveux  parait  surtout  exiger  des  matériaux 
albuminoïdes,  et  plus  le  travail  nerveux  est  intense,  plus  les  dé- 
chets de  la  combustion  des  albuminoïdes  (surtout  l'urée)  sont 
abondants  dans  les  excrétions,  dans  l'urine  et  dans  les  produits  du 
foie.  Il  résulte,  en  effet,  des  recherches  de  Byasson  (1868)  que  la 
quantité  d'urée  excrétée  par  l'homme  varie  selon  que  l'activité  céré- 
brale est  nulle,  d'intensité  moyenne,  ou  portée  au  plus  haut  degré; 
représentée  par  20  dans  le  premier  cas,  elle  monterait  à  22  dans  le 
second  et  à  23  dans  le  troisième.  D'après  Flint  (de  New-York),  le 
produit  excrémentitiel  formé  parla  désassimilation  du  cerveau  et  des 
nerfs  serait  plus  spécialement  représenté  par  la  cholestérine,  sépa- 
rée du  sang  par  le  foie  et  déversée  dans  l'intestin  avec  la  bile. 

Ces  actes  de  nutrition  produisent  dans  les  nerfs  des  dégagements 
de  forces  qui  se  manifestent  par  des  courants  électriques.  Il  y  a 
constamment,  à  l'état  de  repos,  des  courants  qui  parcourent  les 
nerfs,  courants  allant  de  la  surface  à  l'intérieur,  et  se  comportant 
comme  si  les  nerfs  étaient  composés  de  deux  éléments  emboîtés,  la 
gaine  étant  positive  et  le  centre  négatif.  En  effet,  chaque  fois  que 
l'on  établit,  à  l'aide  des  fils  d'un  multiplicateur,  une  communication 
entre  la  surface  extérieure  et  la  surface  de  section  d'un  nerf,  on 
observe  un  courant  allant  de  la  périphérie  vers  le  centre.  Ce  phé- 
nomène électrique,  appelé  force  électro-motrice  du  nerf,  dispa- 
rait ou  s'affaiblit  dès  que  la  fibre  est  soumise  à  une  irritation,  dès 
qu'elle   sert    de   conducteur,  en  un  mot,  dès  qu'elle  fonctionne; 

st  cette  disparition  du  pouvoir  électro-moteur  que  l'on  nomme 
oscillation  négative.  (Voir  plus  loin  les  quelques  indications  qui 
seront  données  à  propos  de  Y  oscillation  négative  observée  sur  les 
muscles,  les  propriétés  électro-motrices  des  muscles  et  des  nerfs 
étant  de  même  ordre.) 

D'autre  part,  l'expérience  directe  a  montré  que  le  nerf  qui  fonc- 
tionne consomme  davantage  :  il  se  produit  alors  un  dégagement  de 
chaleur,  dont  Schiff  a  démontré  l'existence  jusque  dans  les  centres 
nerveux,  sous  l'influence  de  la  peur,  de  l'excitation  des  sens,  de 
toute  cause,  en  un  mot,  qui  produit  l'activité  cérébrale. 
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3°  Propriétés  générales  et  fonctionnement  général  des  éléments  ner- 
veux. —  En  quoi  consiste  donc  le  fonctionnement  spécial  de  l'ap- 
pareil nerveux,  fibre  et  cellule  ?  Il  consiste  essentiellement  dans  un 
phénomène  nommé  réflexe.  Lorsqu'une  excitation  est  portée  au  ni- 
veau des  terminaisons  d'un  nerf  sur  une  surface  (peau  ou  toute  autre 
surface  épithéliale),  cette  irritation  se  transmet  par  une  fibre  cen- 
tripète à  une  cellule  nerveuse  centrale,  qui  la  réfléchit,  par  une 
fibre  centrifuge,  sur  une  autre  organe  plus  ou  moins  périphérique, 
par  exemple  sur  un  muscle,  dont  elle  va  ainsi  provoquer  la  con- 
traction, ou  sur  une  glande,  dont  elle  amène  la  sécrétion  (fig.  16). 

Ainsi  les  fibres  ont  pour  fonction  d'amener  l'excitation  vers  la 
cellule  nerveuse,  ou  de  la  transporter  de  celle-ci  vers  la  péri- 
phérie :  de  là  les  noms  de  centripèdes  ou  sensitifs  donnés  aux 
premiers  nerfs,  de  centrifuges  ou  moteurs  donnés  aux  seconds. 

Cette  expression  de  nerf  sensitif  ou  moteur,  de  fibre  centripète  ou 
centrifuge,  doit  indiquer  seulement  que  tel  est  le  sens  dans  lequel  se 
manifeste  le  fonctionnement  delà  fibre,  et  cela  en  raison  même  de  l'organe 
avec  lequel  la  fibre  est  en  connexion  :  mais  il  ne  saurait  indiquer  une 
différence  essentielle  entre  les  filets  centripètes  et  centrifuges  ;  car,  d'une 
part,  il  n'y  a  pas  de  différence  analomique  essentielle  entre  les  nerfs  re- 
connus sensitifs  et  les  nerfs  moteurs,  et,  d'autre  part,  il  n'y  a  pas  non 
plus,  au  point  de  vue  des  propriétés  générales,  des  différences  essentielles 
entre  les  conducteurs  centripètes  et  les  conducteurs  centrifuges;  les  pro- 
priétés sont  les  mêmes  dans  les  uns  et  dans  les  autres,  la  fonction  seule 
diffère,  sans  doute  à  cause  des  connexions  périphériques  et  centrales  des 
uns  et  des  autres.  Il  est  même  permis  de  penser  que  chaque  espèce  de 
fibres  conduit  aussi  bien  dans  un  sens  que  dans  l'autre,  et  que  l'une,  par 
exemple,  ne  manifeste  un  rôle  centrifuge  que  parce  qu'elle  est  seule  en 
connexion  à  la  périphérie  avec  les  organes  terminaux  propres  à  faire  passer 
l'excitation  dans  le  muscle.  C'est  cette  conductibilité  indifférente  que 
Vulpian  avait  voulu  démontrer  en  cherchant  à  soucier  un  segment  de  nerf 
moteur  avec  un  segment  de  nerf  sensitif,  et  c'est  conformément  à  cette 
hypothèse  qu'au  lieu  d'assigner  aux  fibres  centripètes  une  propriété  diffé- 
rente dite  sensibilité,  et  aux  fibres  motrices  une  autre  propriété  dite  mo- 
tricité, cet  auteur  avait  proposé  de  se  contenter  de  designer  sous  un  nom 
général  (neurilité)  la  propriété  de  conduction  qui  est  commune  aux  deux 
ordres  de  fibres.  Mais  la  démonstration  de  l'hypothèse  n'a  été  réalisée  que 
par  P.  Bert  dans  des  expériences  consistant  à  greffer  l'extrémité  libre 
de  la  queue  d'un  rat  sous  la  peau  du  dos  du  même  animal  :  la  queue  est 
laissée  ainsi  en  anse  de  la  région  coccygienne  vers  la  région  dorsale, 
jusqu'à  ce  que  la  greffe  se  soit  bien  établie  en  cette  dernière  région.  Alors 
on  coupe  la  queue  vers  sa  base,  et  cet  appendice  ne  se  trouve  plus  adhérer 
à  l'animal  que  par  son  extrémité  greffée  sur  le  dos.  Si  alors  on  porte  une 
excitation  sur  la  queue,  par  exemple  en  la  saisissant  entre  les  mors  d'une 
pince,  on  constate  que  l'animal  a  conscience  de  cette  excitation  et  éprouve 
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dfl  la   douleur.  Or,  cette  excitation  est  alors  transmise  par  le  <en- 

sitifs  de  la  queue,  nerfs  qui  se  sont  soudés  avec  les  nerfs  cutanés  dorsaux 
et  qui  conduisent  vers  eux  L'excitation  portée  but  un  point  de  leur  trajet. 
Donc  ces  nerfs,  qui,  dan»;  la  queue  occupant  ses  rapports  normaux,  con- 
duisaient les  excitations  de  la  pointe  vers  la  base,  les  conduisent  mainte- 
nant de  la  base  vins  la  peinte  devenue  seule  partie  adhérente  à  ranimai 
t  a  .lire  que  les  nerfs  seusitifs  peuvent  conduire  indifféremment  dans 
les  deux  sens:  seulement,  pour  constater  la  conduction  dans  le  sens  inverse 
à  celui  qui  produit  normalement  les  sensations,  il  fallait  mettre  vers 
l'extrémité  périphérique  de  ces  nerfs  un  centre  perceptif,  un  cerveau- 
c'est  ce  qu'a  réalisé  l'expérience  en  soudant  ces  nerfs  avec  ceux  du  dos, 
qui  sont  en  rapport  avec  les  centres  nerveux.  Dans  ces  premières  expé- 
riences, P.  Bert  n'avait  interrogé  la  sensibilité  de  la  queue  greffée  par  sa 
pointe  et  sectionnée  à  sa  base  qu'après  un  temps  qui  permettait  de  sup- 
poser que  les  nerfs  dans  lesquels  se  faisait  alors  la  conduction  sensitive 
étaient,  non  les  anciens  nerfs  de  la  queue,  mais  de  nouvelles  fibres  dé- 
veloppées dans  la  gaine  de  ces  nerfs  dégénérés.  La  nouvelle  forme  sous 
laquelle  ce  même  physiologiste  a  présenté  ultérieurement  (Société  de 
Biologie,  décembre  1876)  cette  expérience,  lui  a  paru  la  mettre  à  l'abri 
d'une  objection  de  ce  genre. 

Il  y  a  cependant,  quand  on  tient  bien  compte  des  phénomènes  de  dégé- 
nérescence et  de  régénération  des  nerfs  sectionnés,  il  y  a  encore  à  faire 
bien  des  objections  à  la  curieuse  expérience  de  P.  Bert.  Nons  n'entrerons 
pas  ici  dans  ces  détails,  nous  contentant  d'avoir  donné  par  cet  exposé  une 
idée  suffisante  d'une  question  générale  qui  a  fort  préoccupé  les  physiolo- 
gistes, mais  qui,  à  bien  des  égards,  paraît  encore  insoluble. 

Le  rôle  de  la  cellule  nerveuse  est  de  favoriser  le  passage  de 
l'excitation  d'une  fibre  dans  une  autre:  elle  représente  un  centre 
de  détente;  mais  ce  rôle  peut  être  très  complexe  ;  ainsi  souvent 
un  premier  globule  réfléchit  l'action,  par  une  fibre  commissure, 
sur  un  ou  plusieurs  autres  globules  qui  peuvent  la  diriger  diver- 
sement à  leur  tour,  directement  sur  une  fibre  centrifuge  propre- 
ment dite,  ou  d'abord  sur  de  nouveaux  globules  nerveux  ;  l'action 
nerveuse  parcourt  alors  des  arcs  nerveux  plus  complexes  que  celui 
représenté  par  la  figure  16  ;  il  y  a  interposition,  dans  l'arc  ner- 
veux simple,  de  plusieurs  centres  ou  cellules  nerveuses  reliées  entre 
elles  par  des  fibres  commissurales,  d'où  ricochets  de  réflexes 
centraux  avant  d'arriver  au  phénomène  réflexe  final.  Les  élé- 
ments cellulaires  peuvent  même  absorber  pour  ainsi  dire  l'action 
et  la  conserver  à  l'état  latent,  pour  la  réfléchir  seulement  à  un 
moment  donné,  sous  l'influence  de  nouvelles  excitations.  On  voit 
donc  que  les  centres  réflexes  présentent  des  phénomènes  fort 
complexes,  par  lesquels  ils  peuvent  devenir  les  centres  de  la  diffu- 
sion, de  la  coordination  des  mouvements,  de  la  mémoire,  etc.  : 
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ces  centres  peuvent  enfin  être  le  siège  de  la  sensation  des  excita- 
tions périphériques.  Ainsi  les  organes  auxquels  vient  aboutir  finale- 
ment l'excitation  initiale  peuvent  être  aussi  bien  un  organe  nerveux 
qu'un  muscle,  ou  qu'une  glande,  et  l'acte  terminal  pourra  être  une 
idée  aussi  bien  qu'une  contraction  musculaire  ou  une  sécrétion. 

En  dehors  des  phénomènes  centraux,  qu'il  est  difficile  d'analyser, 
nous  voyons  que  le  rôle   des   nerfs  est  essentiellement  un  rôle  de 

conduction.  En  quoi  consiste  cette 

$\  conduction.  Quel  est  le  phénomène 

'bX^  intime   qui   la    caractérise?   On   a 

longtemps  non  seulement  comparé. 

mais  même  identifié  ce  qui  se  passe 
§      alors  dans  les  nerfs  avec  un  courant 
Fte.  16.  schéma  d'un  réflexe  simple  \   électrique.  La  principale  objection 

qu'on  peut  faire  à  cette  manière  de 
voir  est  basée  sur  la  différence  qu'il  y  a  entre  la  vitesse  de  trans- 
mission, infiniment  rapide  pour  l'électricité,  relativement  très 
lente  par  ce  qu'on  appelle  l'influx  nerveux.  En  effet,  en  appliquant 
une  excitation  à  un  nerf,  successivement  en  deux  points  différem- 
ment éloignés  de  son  organe  terminal  (muscle  pour  le  nerf  moteur, 
cerveau  pour  le  nerf  sensitif),  et  en  appréciant  la  différence  de 
temps  après  lequel  a  lieu  la  réaction  (contraction  ou  sensation), 
on  a  reconnu  que  la  vitesse  de  conduction  du  nerf  est  seulement, 
en  moyenne,  de  30  mètres  par  seconde  pour  les  nerfs  moteurs,  de 
60  mètres  pour  les  sensitifs.  Bien  plus,  cette  vitesse,  bien  différente 
de  celle  du  fluide  électrique,  varie  avec  la  température  du  nerf. 
D'après  Helmholtz,  dans  un  nerf  de  grenouille  refroidi  à  0°,  la 
vitesse  de  l'agent  nerveux  n'est  plus  que  de  1  10  de  ce  qu'elle  était 
à  15  ou  20° i.  Cependant   les  nouvelles  recherches  de    Marey  ont 

1  D'après  les  recherches  de  Chauveau  (Académie  des  sciences,  juillet  et 
août  1878),  taudis  que  la  vitesse  moyenne  de  propagatiou  des  excitations  ner- 
veuses est  de  21  mètres  par  seconde  sur  la  grenouille,  elle  est  en  moyenne  de 
65  mètres  chez  les  mammifères  (àne,  cheval)  :  mais  elle  présente  des  variétés 
notables,  car  elle  peut  dépasser  75  mètres  chez  les  animaux  énergiques  et  de 
race,  tandis  qu'elle  descend  au-dessous  de  40  mètres  chez  les  sujets  mous  et 
débiles.  —  D'autre  part,  L.  Frédéricq  et  G.  Vandevelde  (Acad.  des  sciences, 
juillet  1SS0)  ont  constaté  que  chez  le  homard  la  vitesse  de  conduction  du  nerf 
moteur  est  seulement  de  ô  mètres  par  seconde,  avec  une  température  de  12°, 
et  de  10  à  12  mètres  par  une  température  de  20°,  c'est-à-dire  que  cette  vitesse 
est  infiniment  moindre  chez  ce  crustacé  que  chez  la  grenouille  et  surtout  que 
chez  les  mammifères  à  sang  chaud. 

*  1.  Surface  épithèlium)  ;  2,  muscle  :  —  A,  fibre  centripète;  —  B,  cellule  nerveuse 
centrale;  —  C,  fibre  centrifuge.  —  A.  B  et  G,  forment  l'arc  nerveux  qui  préside  au 
réflexe  :  arc  diastaltigue  de  Marshall-Hall  ;  dans  la  nomenclature  de  cet  auteur, 
A  représente  la  fibre  eisodique ;  B,  le  centre  excito-moteur,  et  C,  la  fibre  exo- 
dt'que. 
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porté  ce  physiologiste  à  penser  que  si,  en  excitant  un  nerf  refroidi, 
on  observe  un  retard  dans  L'apparition  de  la  contraction  muscu- 
laire, ce  retard  résulte  moins  d'une  diminution  dans  la  vitesse  de 
(•«induction  du  nerf,  que  d'une  augmentation  dans  la  durée  de  ce 
que  Helmholtz  a  appelé  le  temps  perdu  ou  X excitation  latente  du 
muscle.  11  faut  de  plus  ajouter  que  cet  argument,  emprunté  à  ces 
différences  de  vitesse,  perd  de  sa  valeur  si  on  réfléchit  qu'il  s'agit, 
dans  la  comparaison  précédente,  de  la  vitesse  de  propagation  de 
l'électricité  dans  des  fils  métalliques  et  non  dans  des  conducteurs 
organiques  comme  les  nerfs.  Or  Beaunis  a  constaté  que  la  vitesse 
de  propagation  de  l'électricité  dans  les  conducteurs  organiques 
(nerfs,  fils  organiques  humides,  etc.)  est  assez  lente  pour  permettre 
l'assimilation  des  fluides  nerveux  et  électrique.  Et  d'autre  part 
d'Arsonval  a  réalisé  des  conditions  expérimentales  dans  lesquelles 
l'électricité  peut  se  propager  avec  une  vitesse  aussi  faible  que  celle 
d'un  son  (Soc.  de  Biologie,  1886). 

Nous  dirons  donc  simplement  que,  dans  le  nerf  qui  fonctionne, 
paraît  se  faire  une  sorte  de  vibration  moléculaire  qui  se  propage 
de  proche  en  proche  avec  une  vitesse  de  28  à  30  mètres  par  seconde. 
Ce  mouvement  nerveux  présente  ce  caractère  de  s'accroître  au  fur 
et  à  mesure  qu'il  se  transmet,  à  mesure  qu'il  progresse  dans  le 
conducteur  nerveux  ;  c'est  ce  qu'on  a  exprimé  en  disant  qu'il  fait 
boule  de  neige,  qu'il  s'accroît  comme  l'avalanche1.  Si,  en  effet, 
on  porte  successivement  sur  deux  points  d'un  nerf  moteur  une 
excitation  identique,  l'excitation  du  point  le  plus  éloigné  du  muscle 
produit  une  contraction  plus  forte  que  celle  du  point  le  plus  rap- 
proché, et  le  maximum  de  contraction  correspond  au  maximum 
d'éloignement.  De  même,  pour  les  nerfs  sensitifs,  Gh.  Richet  a 
constaté  que  l'excitation  périphérique  produit  plus  d'effet  que 
l'excitation  portée  sur  le  tronc  nerveux  plus  près  des  centres. 

4°  Excitants  du  système  nerveux.  —  Les  excitants  qui  peuvent 
amener  le  fonctionnement  des  nerf  sont  nombreux. 

A.  Les  uns  sont  chimiques,  comme  les  acides,  l'ammoniaque,  etc.; 
nous  verrons  que  ces  agents  excitent  aussi  les  muscles  ;  mais  pour 
agir  sur  les  nerfs  ils  ont  besoin  d'être  plus  concentrés  que  pour  agir 
sur  l'élément  musculaire.  On  peut  classer  ces  excitants  chimiques 
en  :  ceux  qui  changent  la  réaction  alcaline  normale  du  nerf  (acides); 

1  La  théorie  de  l'avalanche  (de  Pfliïger)  a  été  l'objet  de  nombreuses  objec- 
tions de  la  part  de  Rosenthal  et  de  Marey,  puis  de  Vulpian  (Acad.  des  se, 
20  avril  1885).  Mais  Marey,  qui  avait  d'abord  repoussé  la  théorie  de  l'ava- 
lanche de  Pflùger,  admet  aujourd'hui,  d'après  ses  propres  expériences,  la 
réalité  de  l'accroissement  de  l'excitation  le  long  du  nerf  moteur. 
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ceux  qui  enlèvent  de  l'eau  au  nerf  (deshydratants,  sels);  ceux  qui 
enlèvent  des  sels  (eau). 

B.  Les  autres  sont  delà  nature  des  phénomènes  mécaniques  ou 
physiques,  comme  un  choc,  l'électricité,  la  chaleur.  L'électricité 
excite  les  nerfs  par  les  changements  brusques  qu'elle  produit  dans 
leur  état  moléculaire  :  aussi  un  courant  appliqué  sur  un  nerf 
n'amène  -t-il  de  réaction  que  quand  il  commence  ou  quand  il  cesse 
de  passer  par  celui-ci  comme  conducteur  ià  la  fermeture  et  à 
l'ouverture  du  courant}  ;  pendant  toute  la  durée  de  son  passage,  il 
ne  produit  aucune  action.  Il  faudra  donc,  pour  exciter  les  nerfs,  leur 
appliquer  de  brusques  décharges  électriques,  et  c'est  pourquoi  l'on 
se  sert  plus  souvent  dans  ce  but  d'un  courant  induit  fréquemment 
interrompu   :  à  chaque  interruption  a  lieu  une  excitation  du  nerf. 

Dans  les  conditions  physiologiques  normales,  c'est  sur  les 
extrémités  dites  sensitives  des  nerfs  que  les  excitants  extérieurs 
portent  leur  action;  aussi  les  extrémités  périphériques  des  nerfs 
présentent-elles  des  dispositions  qui  les  rendent  plus  aptes  à  être 
impressionnées  par  les  agents  extérieurs,  et  qui  même  les  mettent 
en  état  d'être  excitées  plus  spécialement  par  des  agents  particuliers  : 
telles  sont  les  extrémités  du  nerf  optique  pour  la  lumière,  celles 
du  nerf  acoustique  pour  les  sons,  etc.,  en  un  mot.  les  organes  des 
sens  (corpuscules  de  Pacini  sur  les  nerfs  collatéraux  des  doigts 
et  des  orteils  ;  corpuscules  du  tact  ou  de  Meissner  à  la  face  tactile 
des  doigts  et  à  la  langue,  etc.). 

Parmi  les  faits  relatifs  à  l'excitation  des  nerfs  par  l'électricité,  il  en 
est  d'une  importance  capitale  :  nous  les  indiquerons  rapidement  : 

1°  Le  nerf  est  plus  sensible  (plus  excitable)  à  l'électricité  que  le  muscle 
(par  contre,  nous  avons  vu  précédemment  que  le  nerf  est  moins  sensible 
que  le  muscle  à  l'action  excitante  produite  par  le  contact  des  acides  ou  des 
bases). 

2°  L'excitation  produite  par  l'électricité  se  traduit  par  un  changement 
d'état  du  nerf:  c'est-à-dire  que  si  Ton  excite  électriquement  un  nerf  qui 
est  en  état  de  repos,  on  le  voit  entrer  en  activité;  mais  inversement,  si  l'on 
excite  électriquement  un  nerf  déjà  en  activité  pour  une  cause  quelconque, 
on  le  voit  revenir  a  l'état  de  repos.  Le  fait  est  facile  à  vérifier  par  de  nom- 
breuses expériences  dont  nous  citerons  seulement  la  suivante  :  on  installe 
une  patte  galvanoscopique,  de  manière  que  son  nerf  plonge  en  partie 
dans  une  petite  cupule  pleine  d'une  dissolution  concentrée  de  chlorure  de 
sodium:  sous  l'influence  de  l'excitation  produite  par  le  contact  de  ce  sel. 
le  nerf  est  en  activité  et  provoque  dans  les  muscles  une  série  continue  de 
petites  convulsions.  Si  alors  on  applique  les  électrodes  sur  le  nerf,  on  voit 
les  convulsions  des  muscles  s'arrêter  chaque  fois  que  le  courant  est  ouvert 
ou  fermé,  c'est-à-dire  que  chaque  excitation  électrique,  au  moment  où  elle 
se  produit,  ramène  le  nerf  à  l'état  de  repos.  Ce  fait  est  d'une  importance 
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générale,  car  dans  l'histoire  <lu  système  nerveux  il  est  plus  d'une  circon- 
stance où  l'on  voit  qu'une  excitation,  appliquée  à  un  appareil  nerveux  en 
activité,  a  pour  résultat  de  le  faire  rentrer  dans  l'état  du  repos. 

C'est  ainsi  que  certains  nerfs  viennent  agir  sur  d'autres  appareils  nerveux 
pour  les  faire  rentrer  dans  le  repos.  Ainsi  s'explique  l'action  en  apparence 
si  paradoxale  du  pneumogastrique  sur  le  cœur  :  quand  on  excite  le  pneu- 
mogastrique (en  agissant  sur  le  bout  périphérique  du  nerf  coupé),  le  cœur 
s'arrête;  ce  résultat  parait  en  contradiction  absolue  avec  ce  fait  général,  à 
savoir  que  l'excitation  du  bout  périphérique  d'un  nerf  musculaire  produit 
des  contractions  dans  le  muscle  ;  mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  le  muscle 
cardiaque  contient  dans  son  épaisseur  des  ganglions  nerveux,  des  petits 
centres  moteurs  à  activité  autonome  et  grâce  auxquels  le  cœur  continue  à 
battre  même  après  qu'il  a  été  extrait  de  la  cavité  thoracique.  Or,  l'excita- 
tion du  pneumo-gastrique  interrompt  cette  action  et  ramène  l'état  de  repos 
comme  dans  l'expérience  précédente  l'excitation  électrique  réduisait  à  zéro 
l'activité  produite  par  le  contact  du  chlorure  de  sodium.  Un  phénomène 
semblable  se  produit  dans  l'innervation  des  vaisseaux,  et  la  théorie  que 
nous  venons  d'indiquer  a  été,  dans  ce  cas  particulier,  consacrée  par  Cl.  Ber- 
nard sous  le  nom  de  théorie  de  l'interférence  nerveuse;  il  admet,  en  effet, 
que  les  éléments  contractiles  des  parois  des  artérioles  sont  dans  un  état 
permanent  de  demi-contraction,  de  tonus,  sous  l'influence  des  nerfs  vaso- 
constricteurs  :  lorsque,  par  l'excitation  d'autres  nerfs  dits  vaso-dilatateurs, 
l'artère  est  paralysée  et  se  laisse  dilater  par  l'afflux  sanguin,  c'est  que 
l'action  des  nerfs  vaso-dilatateurs  vient  agir  sur  les  vaso-constricteurs  en 
supprimant  leur  état  d'activité.  Ici  encore  une  excitation  ajoutée  à  une 
autre  excitation  produit  la  non-activité,  comme,  dans  les  faits  d'optique 
désignés  sous  le  nom  d'interférence,  des  vibrations  lumineuses  annulent 
d'autres  vibrations  lumineuses  auxquelles  elles  viennent  s'ajouter.  Tous  les 
nerfs  dont  l'excitation  produit  un  arrêt,  une  paralysie  dans  les  organes  où 
ils  se  distribuent  sont  dit  nerfs  oV arrêts  ou  nerfs  frénateurs,  en  compa- 
rant leur  action  à  celle  d'un  frein  ;  non  seulement  il  y  a  des  nerfs  d'arrêts 
a  action  centrifuge,  maisil  existe  aussi  des  nerfs  centripètes  ou  sensitifs  dont 
l'excitation  arrête  l'état  d'activité  des  centres  auxquels  ils  aboutissent  ;  ainsi 
quand  on  coupe  le  nerf  laryngé  supérieur  et  qu'on  excite  son  bout  central, 
on  peut  arrêter  la  respiration,  c'est-à-dire  l'activité  des  centres  respiratoires 
du  bulbe  (où  aboutissent  les  fibres  centripètes  du  pneumogastrique). 

Brown-Séquard  a  montré  que  le  champ  des  phénomènes  mhibitoi-  es 
ou  d'arrêt  est  infiniment  plus  étendu  qu'on  n'aurait  cru,  et  que  l'étude  de 
ces  phénomènes  est  d'une  importance  considérable  pour  les  futurs  progrès 
de  la  physiologie  et  de  la  médecine.  11  considère  comme  pouvant  être  pro- 
duits par  inhibition  nerveuse  divers  phénomènes,  tels  que  l'arrêt  du  cœur, 
l'arrêt  des  mouvements  respiratoires,  divers  arrêts  de  l'activité  cérébrale 
(perte  de  connaissance,  aphasie,  amaurose,  etc.,  etc.),  de  l'activité  des 
cellules  nerveuses  formant  le  centre  réflexe  des  sphincters  vésical  et 
anal,  etc.,  etc.  Dans  sa  théorie,  ces  diverses  sortes  de  cessation  d'activité 
sont  produites  par  une  irritation  partant  d'un  point  excité  (pathologique- 
ment  ou  expérimentalement)  conduite  par  des  nerfs  aux  cellules  nerveuses 
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possédant  l'activité  qui  va  disparaître,  et  agissant  sur  ces  cellules  de  façon 
à  suspendre,  arrêter  complètement  ou  diminuer  notablement  leur  activité 
propre. 

Pour  en  revenir  à  l'étude  de  l'électricité,  nous  insisterons  sur  ce  point,  à 
savoir  que  cet  agent  est  en  somme  l'excitant  le  plus  énergique  de  l'activité 
nerveuse  :  le  nerf,  sous  l'influence  de  perturbations  fonctionnelles  plus  ou 
moins  connues,  peut  devenir  insensible  à  l'action  de  tous  les  excitants  et 
demeurer  sensible  à  l'électricité  seule.  C'est  ce  qu'a  observé  Ch.  Richet 
chez  les  malades  atteintes  d'hémianesthésie  hystérique  :  en  traversant  avec 
une  épingle  la  peau  de  la  région  anesthésiée,  il  ne  provoquait  aucune 
douleur;  mais,  s'il  faisait  passer  l'électricité  par  deux  épingles  implantées 
à  courte  distance,  il  provoquait  immédiatement  une  sensation  douloureuse 
très  vive. 

C.  Enfin  les  organes  centraux  jouent  le  rôle  d! 'excitants  'physio- 
logiques dans  l'action  réflexe,  où  ils  ne  font  que  transmettre  l'exci- 
tation qu'ils  ont  reçue,  et  dans  les  phénomènes  dits  de  volonté 
(qui  ne  sont  sans  doute  qu'une  forme  plus  compliquée  d'actes 
réflexes),  grâce  au  pouvoir  qu'ont  les  cellules  nerveuses  de  con- 
server certaines  excitations  (mémoire)  pour  ne  les  laisser  se  ma- 
nifester qu'à  un  moment  donné.  Peut-être  aussi  peut-on  supposer 
que  les  globules  centraux,  par  le  simple  effet  de  leur  nutrition,  et 
sans  excitation  venue  de  l'extérieur,  sont  capables  de  dégager  des 
forces  qui  agissent  sur  les  fibres  ;  c'est  ce  qu'on  a  désigné  sous  le 
nom  &  automatisme  des  centres  nerveux  (tonus  musculaire?). 
Nous  examinerons  plus  loin  cette  question.  11  est  en  tout  cas 
démontré  que  l'afflux  plus  ou  moins  abondant  du  sang  dans  les 
centres  nerveux,  que  la  nature  des  gaz  ou  autres  principes  que  con- 
tient ce  liquide,  peuvent  devenir  des  causes  d'excitation  directe  des 
centres  nerveux. 

5°  Excitabilité  des  éléments  nerveux.  — L'excitabilité  de  l'élément 
nerveux,  du  nerf  en  particulier  dans  les  recherches  expérimentales, 
peut  varier  selon  un  grand  nombre  de  circonstances.  La  chaleur 
l'augmente  jusqu'à  un  certain  point  (jusqu'à  40  degrés,  car 
au-dessus  de  40  degrés  le  nerf  périt,  comme  du  reste  tous  les 
éléments  anatomiques)  ;  le  froid  la  diminue.  Certains  agents  médi- 
camenteux, comme  la  strychnine,  ont  le  pouvoir  d'exciter  la  puis- 
sance réflexe  des  centres  nerveux  ;  d'autres,  comme  le  bromure  de 
potassium,  l'affaiblissent.  Le  curare,  par  contre,  paraît  agir  spé- 
cialement sur  la  terminaison  motrice  des  nerfs  et  y  arrêter  la 
transmission. 

Le  curare,  dont  les  Indiens  de  l'Amérique  méridionale  empoisonnent 
leurs  flèches,  est  un  extrait  de  diverses  plantes  du  genre  Strychnos.  Cette 
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substance  est  devenue,  entre  les  mains  de  Gl.  Bernard,  un  si  précieux 
moyen  d'analyse  physiologique  que  nous  devons  ici  rapporter  au  moins 

faits  les  plus  essentiels  relativement  à  son  emploi  dans  l'étude  du  système 
nerveux.  Si  l'on  injecte  une  solution  de  curare  sous  la  peau  d'une  gre- 
nouille, on  voit  bientôt  l'animal  demeurer  immobile  et  llasque,  avec  toutes 
les  apparences  de  la  mort;  mais  on  peut  constater  que  son  cœur  continue  à 
se  contracter,  et  que  la  circulation  se  fait  régulièrement  dans  les  vaisseaux 
examinés  au  microscope.  L'animal   continue  donc  à  vivre,  et  cette  mort 


Fig.  17.  —  Grenouille  préparée  pour  l'étude  de  l'action  des  poisons  sur  les  nerfs  * 

apparente  n'est  due  qu'à  la  suppression  des  fonctions  de  certains  éléments 
anatomiques.  Une  expérience  de  Cl.  Bernard,  devenue  aujourd'hui  clas- 
sique, montre  qu'il  n'y  a  qu'une  seule  espèce  d'élément  anatomique  frappé 
d'inertie,  c'est  le  nerf  moteur.  Si,  en  effet,  on  prépare  une  grenouille  de 
manière  à  séparer  par  une  forte  ligature  le  train  antérieur  du  train  pos- 


*  Une  ligature  F  embrasse  toutes  les  parties  de  l'abdomen,  excepté  les  nerfs  lom- 
baires N,  de  sorte  qu'il  n'y  a  plus,  entre  le  train  antérieur  et  le  train  postérieur,  que 
•des  communications  nerveuses  (Cl.  Bernard). 
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térieur  (ûg.  17),  en  ne  laissant  subsister  comme  trait  d'union  entre  ces 
deux  moitiés  que  la  masse  des  nerfs  lombaires  (N,  fig.  17),  et  si  l'on 
injecte  une  dissolution  de  curare  sous  la  peau  du  train  antérieur,  on  observe 
bientôt  que  cette  moitié  antérieure  présente  toutes  les  apparences  de  la 
mort,  tandis  que  la  moitié  postérieure  peut  être  le  siège  de  mouvements 
spontanés,  et  qu'il  s'y  produit  des  contractions  musculaires  énergiques 
quand  on  pince  l'extrémité  des  pattes  postérieures  ;  ce  premier  fait  prouve 
bien  que  les  centres  nerveux  (moelle  épinière),  d'où  partent  les  nerfs 
lombaires,  bien  que  se  trouvant  dans  la  partie  antérieure  empoisonnée, 
n'ont  subi  aucune  atteinte,  c'est-à-dire  que  le  curare  est  sans  action  sur 
les  centres  nerveux.  Mais  les  nerfs  sensitifs  eux-mêmes  ont  été  respectés 
par  ce  poison  ;  en  effet,  si  l'on  pince  une  patte  antérieure  du  même  animal, 
il  n'y  a  pas  de  mouvement  dans  cette  patte,  mais  il  s'en  produit  aussitôt 
dans  les  membres  postérieurs  ;  le  curare  n'avait  donc  détruit  que  les 
fonctions  des  nerfs  moteurs  de  la  partie  antérieure,  et  respecté  les  nerfs 
sensitifs  correspondants,  lesquels  sont  encore  aptes  à  conduire  vers  les 
centres  une  impression  qui  s'y  réfléchit  dans  les  nerfs  moteurs  du  membre 
postérieur.  Le  curare  est  donc  un  poison  qui  supprime  uniquement  les 
fonctions  des  nerfs  centrifuges.  Il  ne  les  atteint  que  lorsqu'il  est  porté  aux 
contact  de  leur  extrémité  périphérique:  si.  en  effet,  on  prend  une  patte 
galvanoscopique  et  que  l'on  fasse  plonger  son  nerf  seul  dans  un  verre  de 
montre  rempli  d'une  dissolution  de  curare,  on  observe  que  ce  nerf,  sous 
l'influence  des  excitations,  continue  à  provoquer  les  contractions  muscu- 
laires :  il  n'a  pas  été  empoisonné,  comme  il  l'aurait  été  si  le  curare  intro- 
duit sous  la  peau  avait  été  amené,  par  l'imbibition  des  tissus  et  par  la 
circulation,  jusqu'au  contact  des  extrémités  périphériques  des  filets  ner- 
veux centrifuges,  jusqu'au  contact  des  plaques  motrices. 


L'électricité  elle-même  agit  à  la  fois  comme  excitant  et  comme 
agent  modificateur  de  l'excitabilité  du  nerf.  En  effet,  quand  un 
courant  est  appliqué  sur  un  nerf,  l'excitabilité  est  augmentée  au 
pôle  positif;  c'est  ce  phénomène  que  l'on  a  désigné  plus  spéciale- 
ment sous  le  nom  à' électrotonus. 

Mais  l'excitabilité  du  nerf  est  encore  liée  à  sa  nutrition,  et 
celle-ci  dépend  de  la  conservation  des  connexions  du  nerf  avec  ce 
qu'on  appelle  son  centre  trophique.  Nous  verrons  plus  loin  (nerfs 
rachidiens)  que  le  centre  trophique  des  nerfs  sensitifs  est  dans  le 
ganglion  de  leurs  racines,  que  le  centre  trophique  des  nerfs  moteurs 
est  dans  la  substance  grise  de  la  moelle  épinière.  Toute  section  d'un 
nerf  amène,  dans  la  partie  qui  n'est  plus  en  connexion  avec  le 
centre  trophique,  une  perte  d'excitabilité  qui  est  complète  dès  le 
troisième  jour  après  la  section,  et  qui  est  en  rapport  avec  des 
phénomènes  particuliers  de  dégénérescence  (destruction  du  cylindre 
axe)  qui  se  passent  dans  le  nerf. 

Un  repos  absolu   diminue  aussi  l'excitabilité  du  nerf,  car  le 
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fonctionnement  est  nécessaire  au  maintien  de  la  vie,  de  la  nutrition; 
par  contre,  les  excitations  exagérées  produisent  momentanément 

l'épuisement  du  nerf,  qui  a  besoin  de  se  rétablir  par  le  repos.  Cet 
état  de  fatigue  se  produit  plus  lentement  pour  le  nerf  que  pour  le 
muscle,  et  le  processus  de  réparation  (rétablissement  de  l'irrita- 
bilité), se  fait  aussi  plus  lentement  dans  le  nerf  que  dans  le 
muscle. 

II.    DISPOSITIONS    GÉNÉRALES    DES    CENTRES    (masses  grises) 
ET    DES    CONDUCTEURS   (nerfs  et  cordons  blancs) 

Le  volume  et  la  situation  de  l'encéphale  avaient  engagé  les 
anciens  physiologistes  à  le  considérer  comme  le  centre  principal 
du  système  nerveux  :  la  moelle  n'était  à  leurs  yeux  que'l'ensenible 
des  nerfs  allant  aboutir  au  cerveau  ou  en  partant. 


Fig.  18.  —  Section  transversale  de  la  moelle  épinière  de  l'homme  *. 

L'étude  histologique  de  l'axe  gris  de  la  moelle  et  les  expériences 
physiologiques  deLegallois^ous  font,  au  contraire,  considérer  au- 
jourd'hui la  moelle  comme  le  principal  centre  nerveux  de  l'orga- 
nisme. C'est  sur  la  moelle  qu'ont  porté  les  principales  expériences, 
et  on  a  étendu  par  analogie  aux  autres  partiesjierveuses  centrales 
les  caractères  que  l'observation  y  a  fait  découvrir. 

1  Legallois,  physiologiste  français,  17T0-1S14. 

"Région  cervicale  (gross.,  10  diam.)  ;  f,  cordons  postérieurs;  tï,  substance  géla- 
tineuse de  la  corne  postérieure;  k,  racine  postérieure;  11,  racines  antérieures; 
a,  sillon  médian  antérieur;  c,  sillon  médian  postérieur;  b,  canal  central  de  la  moelle  ; 
g,  cornes  antérieures;  h,  cornes  postérieures;  e,  cordon  antéro-latèral. 
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Centres  nerveuœ,  substances  grises,  commissures  nerveuses. 
—  Dans  l'état  actuel  de  nos  connaissances,  nous  avons  trois  objets 
principaux  dans  les  masses  nerveuses  centrales  :  le  cerveau,  la 
moelle,  et  de  petits  centres  nerveux  nommés  ganglions  (système 
du  grand  symphatique)  disséminés  dans  les  cavités  viscérales,  et 
n'ayant  que  des  connexions  indirectes  avec  le  cerveau. 

Au  point  de  vue  anato- 
mique,  les  parties  centrales 
sont  caractérisées  par  la  pré- 
sence des  cellules  nerveuses  ; 
au  point  de  vue  physiologique, 
elles  sont  caractérisées  par 
l'acte  réflexe. 

Les  cellules  nerveuses  de 
la  moelle  forment  dans  cet 
organe  une  masse  centrale 
continue  (substance  grise, 
aœe  gris),  s'étendant  d'une 
extrémité àl'autre  de  l'organe 
(fig.  18  et  19).  Mais  si  l'ana- 
tomie  place  la  limite  supé- 
rieure de  la  moelle  au  niveau 
de  l'articulation  occipito- 
atloïdienne,  pour  le  physio- 
logiste la  moelle  s'étend  dans 
l'intérieur  du  crâne  ;  elle  va 
jusqu'au  niveau  de  l'aqueduc 
de  Sylvius  (origines  réelles 
des  nerfs  moteur  oculaire 
commun  et  pathétique)  et 
même  jusqu'au  niveau  du 
troisième  ventricule  (sub- 
stance grise  des  parois  de  ce 
ventricule)  (fjg.  19,  A,  A). 
Dans  la  masse  encépha- 
lique proprement  dite  (cerveau  et  cervelet),  les  cellules  nerveuses 
sont  disposés  en  couches  étendues  ou  forment  des  îlots  disséminés  : 
ces  masses  sont  placées  au-dessus  de  l'extrémité  céphalique  de  la 
moelle  et  y  forment  des  espèces  de  lames  transversales. 

*  A,  A,  A,  Moelle  épinière  avec  ses  commissures;  B,  région  de  la  protubérance; 
C,  cervelet;  D,  couches  optiques  et  corps  striés;  E,  E,  substance  grise  (corticale) 
des  circonvolutions  cérébrales;  a,  a,  a,  racines  antérieures;  P,  P,  P,  racines  posté- 
rieures. 


Fig.  19.  Schéma  du  système  nerveux  central  *. 
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Ainsi,  dans  le  point  où  la  moelle  se  courbe  pour  arriver  à  la  base 
de  l'encéphale,  nous  trouvons  dans  son  voisinage  un  certain  nom- 
bre d'amas  non  continus  d'archipels  de  substance  grise  (cellules 
nerveuses)  constituant  dans  la  cavité  crânienne  des  étages  sépa 
et  placés  concentriquement  les  uns  au-dessus  des  autres  (flg.  19). 
Ces  étages  ont  reçu  divers  noms:  le  plus  superficiel  d'entre  eux 
occupe  la  surface  des  hémisphères  du  cerveau  et  se  présente  sous 
la  forme  d'une  lame  grise  ondulée;  c'est  la  substance  corticale  de 
l'encéphale  (substance  grise  des  circonvolutions  cérébrales, 
fig.  10,  E,  E);  entre  celle-ci  et  le  prolongement  encéphalique  de  la 
moelle  (A)  se  trouvent  deux  îlots  importants  (D),  les  corps  striés 
en  avant,  et  les  couches  optiques  en  arrière.  Enfin,  à  la  partie 
postérieure  de  la  masse  encéphalique,  le  cervelet  reproduit  en  petit 
la  disposition  précédente  (fig.  19,  G,  circonvolutions  grises  et 
corps  rhomboïdal  du  cervelet). 

Nous  savons  de  plus  que  les  cellules  nerveuses  émettent  des  pro- 
longements qui  les  font  communiquer  les  unes  avec  les  autres  : 
ainsi  un  groupe  de  ces  prolongements  fait  communiquer  dans  le 
cerveau  la  couche  superficielle  des  cellules  avec  la  moyenne,  puis 
avec  la  série  des  couches  et  groupes  sous-jacents,  et  jusqu'avec  la 
substance  grise  de  la  moelle  (couronne  radiante  ou  rayonnée, 
pédoncules  cérébraux).  Dans  le  cervelet,  il  en  est  de  même  :  des 
faisceaux  de  prolongements  nerveux  s'étendent,  d'une  part,  de  la 
surface  ou  couche  corticale  au  corps  rhomboïdal  du  cervelet, 
puis  de  ce  dernier  vers  les  autres  parties  de  l'encéphale  et  de  la 
moelle  (pédoncules  du  cervelet,  distingués  en  supérieur,  moyen, 
inférieur).  En  un  mot,  l'encéphale  est  un  système  très  compliqué 
de  gros  et  petits  continents  de  substance  nerveuse  grise  ou  centrale, 
communiquant  entre  eux  et  avec  la  moelle  par  de  nombreuses 
commissures. 

La  moelle  présente  également  des  commissures  semblables  ;  mais 
ici  elles  sont  en  général  longitudinales  et  entourent  le  noyau  gris 
de  la  moelle  d'une  enveloppe  de  substance  blanche  (cordons  an- 
tèro-latèral  et  postérieur)  et  font  communiquer  les  cellules  de  la 
moelle  entre  elles  et  avec  la  masse  encéphalique. 

De  plus,  comme  les  masses  nerveuses  médullaires  et  encépha- 
liques présentent  une  disposition  symétrique,  on  constate  des  com- 
missures transversales  entre  les  masses  d'un  côté  et  celles  du 
côté  opposé.  Ces  commissures  sont  surtout  faciles  à  constater  entre 
les  hémisphères  cérébraux  (corps  calleux,  etc.). 
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III.  PHYSIOLOGIE  SPÉCIALE  DU  SYSTEME  NERVEUX 
FONCTIONS  DES  NERFS  PERIPHERIQUES 

La  physiologie  des  nerfs  qui  se  détachent  de  l'encéphale  et  de  la 
moelle  constitue  une  étude  des  plus  vastes  et  des  plus  intéressantes  : 
les  dissections  minutieuses,  les  expériences  chez  les  'animaux,  les 
observations  pathologiques  recueillies  chez  l'homme  doivent  être 
tour  à  tour  invoquées  pour  déterminer  la  fonction  de  chaque  filet 
nerveux.  Nous  ne  pouvons  ici  qu'indiquer  rapidement  les  princi- 
paux résultats  qui,  pour  les  nerfs  crâniens,  ne  peuvent  être 
compris  que  grâce  à  une  connaissance  exacte  de  la  topographie 
si  compliquée  de  cette  partie  du  système  nerveux  ;  aussi  la  phy- 
siologie des  nerfs  de  l'encéphale  doit-elle  être  plutôt  une  annexe  de 
leur  anatomie  descriptive  qu'un  chapitre  de  physiologie  proprement 
dite. 

1°  Nerfs  crâniens.  —  Les  douze  nerfs  qui  se  détachent  de  la 
partie  encéphalique  des  centres  nerveux  (base  du  cerveau,  protu- 
bérance bulbe)  président  soit  à  la  sensibilité  générale,  soit  à  la 
sensibilité  spéciale,  soit  au  mouvement  des  parties  auxquelles  ils  se 
distribuent.  Ils  peuvent  présider  à  l'une  de  ces  fonctions  d'une 
manière  exclusive  ou  bien  se  composer  de  diverses  fibres  (nerfs 
mixtes),  dont  les  unes  sont  sensitives,  les  autres  motrices.  Quelques- 
uns  enfin  portent  vers  les  parties  (centres  nerveux  ganglionnaires 
du  sympathique,  ganglions  viscéraux)  une  influence  dite  modéra- 
trice. (Y.  Influence  du  pneumo- gastrique  sur  le  cœur,  et  ci- 
dessus,  p.  35,  l'étude  des  actions  d'inhibition.) 

Nous  étudierons  ici  les  nerfs  crâniens  au  point  de  vue  de  leur 
mode  particulier  de  conduction  (sensitive  ou  motrice,  ou  modé- 
ratrice). 

Nerf  olfactif '.  —  Ce  nerf  est  insensible  aux  excitations  méca- 
niques qui,  dans  d'autres  conducteurs  nerveux,  amèneraient  la 
sensation  de  douleur.  Il  préside  uniquement  à  la  sensibilité  spéciale 
qui  donne  la  sensation  spéciale  des  odeurs  (Y.  Organes  des  sens 
olfaction).  Cependant,  Cl.  Bernard  a  réuni  un  certain  nombre 
d'observations  (et  surtout  le  cas  si  explicite  de  Marie  Lemens)  où 
l'absence  complète  des  nerfs  olfactifs,  constatée  à  l'autopsie,  ne 
s'était  point  révélée  pendant  la  vie  par  l'absence  de  l'odorat.  Nous 
pensons  que  ces  cas  doivent  s'expliquer  par  le  fait  d'une  atrophie 
considérable  des  nerfs  olfactifs,  lesquels  étaient  réduits  à  quelques 
fibres  qui  ont    échappé  à  l'examen  anatomique,  mais  qui  étaient 
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suffisantes  pourl'exercice  de  l'olfaction  bî  radimeiitaire  que  poss. 
l'homme  dans  nos  conditions  actuelles  de  civilisation  *.  En  étudiant 
l'olfaction  (V.  Organes  des  sens),  nous  indiquerons  ce  qu'ont  de 
particulier  les  fonctions  do  nerfs  olfactifs,  et  nous  verrons  comment 
Magendie  avait  confondu  parfois  leur  sensibilité  spéciale  avec  la 
sensibilité  générale  que  le  trijumeau  vient  donner  à  la  muqueuse 
olfactive. 

Nerf  optique.  —  C'est  le  nerf  de  sensibilité  spéciale  qui  porte  à 
l'encéphale  les  impressions  lumineuses  que  reçoit  la  rétine  (V.  Or- 
ganes des  sens);  aussi  toute  excitation  (section,  compression,  etc.) 
portée  sur  le  nerf  optique  produit  -elle,  non  une  sensation  de  dou- 
leur, mais  uniquement  une  impression  lumineuse. 

Les  deux  nerfs  optiques  s'entre-croisent  au  niveau  du  chiasma  optique; 
cet  entre-croisement  paraît  être  complet  chez  les  oiseaux,  chez  les  poissons, 
et  en  général  chez  les  animaux  dont  les  yeux  sont  placés  latéralement  et 
qui  par  suite  ne  paraissent  pas  jouir  de  la  vision  binoculaire  (vision  d'un 


Fig.  20.  —  Chiasma  des  nerfs  optiques. 


même  objet  simultanément  avec  les  deux  yeux),  mais  chez  l'homme  et 
quelques  mammifères  (chats,  singes)  dont  les  deux  yeux  sont  dirigés  en 
avant  et  qui  ont  par  suite  la  vision  binoculaire,  il  n'y  a  que  les  parties 
internes  des  bandelettes  optiques  qui  s'entre-croisent,  comme  le  font  déjà 
pressentir  les  simples  recherches  par  dissection,  et  comme  l'ont  montré  les 


i  Voy.  sur  cette  question  Mathias  Duval,  Sur  un  cas  d'absence  des  nerfs 
olfactifs  (Comp.  rend,  de  la  Soc.  de  biologie,  24  novembre  1883).  —  Du 
degré  d'atrophie  des  nerfs  olfactifs  compatible  avec  la  persistance  de 
l'olfaction  chezl 'homme  (Bullet.de  la  Soc.  d'anthropologie,  1834,  p. 829). 
Le  professeur  Testut  a  publié  (Traité  d'anat..,  II,  p.  677)  un  cas  semblable 
à  ceux  relatés  dans  les  notes  ci-indiquées  et  arrive  à  la  même  interprétation 
que  celle  que  nous  avons  proposée. 
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vivisections.  En  effet,  en  expérimentant  sur  des  chats,  Nicati  a  constaté 
que  les  animaux  à  chiasma  sectionné  sur  la  ligne  médiane  ont  pu  continuer 
à  se  conduire  sûrement  et  donner  les  preuves  les  plus  diverses  de  l'exis- 
tence de  la  vision.  Le  chiasma  est  donc,  chez  le  chat,  formé  par  une  décus- 
sation  incomplète  des  nerfs  optiques  ;  il  en  est  de  même  chez  l'homme 
(fig.  20).  Cet  entre-croisement  incomplet  est  en  rapport  avec  la  vision 
simple  au  moyen  des  deux  yeux;  en  effet,  cette  disposition  est  telle  que  la 
bandelette  optique  gauche  (B,  fig.  20)  par  exemple,  se  partage  au  niveau 
du  chiasma,  de  manière  qu'elle  va,  par  le  nerf  optique  droit  et  le  nerf 
optique  gauche,  constituer  les  moitiés  gauches  des  deux  rétines  (la  moitié 
externe  de  la  rétine  gauche  et  la  moitié  interne  de  la  rétine  droite).  Un 
objet  placé  à  droite,  dans  l'exemple  que  nous  venons  de  choisir,  serait 
donc  perçu  uniquement  par  la  bandelette  optique  gauche,  si  l'on  tient 
compte  des  points  des  deux  rétines  sur  lesquels  vient  se  peindre  son 
image  (théorie  des  points  identiques  :  pour  tous  les  points  de  la  moitié 
gauche  d'une  rétine,  les  points  identiques  se  trouvent  dans  la  moitié  gauche 
de  l'autre,  et  inversement).  Nous  verrons,  en  étudiant  la  rétine,  que  cette 
explication  perd  beaucoup  de  son  importance  pour  ce  qui  est  de  la  vue 
nette  ou  distincte,  dans  laquelle  les  deux  images  de  l'objet  doivent  venir 
se  peindre  sur  la  tache  jaune  de  chaque  œil. 

Le  nerf  optique  porte  les  impressions  lumineuses  vers  les  corps  genouillés, 
de  là  vers  les  tubercules  quadrijumeaux,  et  enfin  aux  lobes  occipitaux  du 
cerveau.  En  présence  de  ce  fait  clinique  qu'une  lésion  d'un  hémisphère 
peut  produire  Y  amblyopie  croisée  (dans  l'hémianesthésie  de  cause  céré- 
brale), on  a  émis  l'hypothèse  (Landolt,  Charcot)  que  les  fibres  centrales 
des  nerfs  optiques,  en  partant  de  tubercules  quadrijumeaux  pour  se  rendre 
aux  lobes  occipitaux,  subiraient  un  nouvel  entre -croisement,  complétant 
l'entre-croisement  partiel  du  chiasma,  de  manière  qu'en  définitive  tout  le 
nerf  optique  gauche  se  rendrait  au  lobe  occipital  droit  et  inversement. 
C'est  là  une  question  trop  complexe  et  encore  trop  hypothétique  pour 
que  nous  ayons  à  entrer  ici  dans  plus  de  détails. 

Nerf  moteur  oculaire  commun.  —  Ce  nerf,  qui  prend  son. 
origine  réelle  dans  un  noyau  de  substance  grise  situé  presque  im- 
médiatement au-dessous  de  l'aqueduc  de  Sylvius(V.  ci-après,  fig.  35) 
est  uniquement  moteur  ;  il  donne  le  mouvement  aux  muscles  auxquels 
il  se  distribue,  c'est-à-dire  au  releveur  de  la  paupière,  au  droit 
supérieur,  au  droit  interne,  au  droit  inférieur,  au  petit  oblique,  et, 
par  la  racine  motrice  qu'il  fournit  au  ganglion  ophtalmique,  il 
innerve  encore  les  muscles  de  la  pupille  (constricteur)  et  de  la 
choroïde  (appareil  de  Y  adaptation). 

Aussi  quand  ce  nerf  est  coupé,  ou  comprimé  par  une  tumeur,  on 
remarque  les  symptômes  suivants,  qui  résument  parfaitement  la 
physiologie  du  moteur  oculaire  commun,  et  pourraient  se  déduire 
a  priori  de  sa  distribution  anatomique  :  1°  Exophtalmie  :  2°  Chute 
de  la  paupière  supérieure  ;  3°  Strabisme  externe  ;  4°  Abolition  de  la 
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rotation  de  l'œil  lorsque  la  tête  B'incline  du  côté  opposé  au  côté  lésé, 
ou  plutôt,  d'après  les  recherches  récentes,  lorsque  le  regard  se  porte 
obliquement  en  haut  et  en  dehors  (Donders).  Il  y  a  alors  diplopie, 
avec  images  croisées:  l'image  fournie  par  le  côté  lésé  *'st  inclinée 
de  ce  côté  et  située  plus  haut  que  l'image  fournie  par  le  côté  sain  ; 
5°  Dilatation  de  la  pupille  ;  6°  Impossibilité  d'adapter  l'œil  aux 
courtes  distances. 

Nerf  pathétique.  —  Les  nerfs  pathétiques  émergent  sur  les 
parties  latérales  des  freins  de  la  valvule  de  Vieussens,  mais  leur 
origine  réelle  se  fait  plus  profondément  dans  le  noyau  même  du 
nerf  moteur  oculaire  commun  (C  A',  ci-après,  fig.  35).  Parties 
des  extrémités  supéro-externes  de  ces  noyaux,  les  fibres  radicu- 
laires  (P,  fig.  35)  contournent  l'aqueduc  de  Sylvius,  et,  arrivées 
à  la  partie  supérieure  des  pédoncules  cérébelleux,  elles  présen- 
tent ce  fait  très  remarquable  qu'elles  subissent  une  décussation 
complète  dans  la  partie  la  plus  antérieure  delà  valvule  de  Vieussens, 
de  telle  sorte  que  le  nerf  qui  a  pris  naissance  dans  le  noyau  droit 
est  celui  qui  vient  émerger  du  côté  gauche  et  vice  versa. 

Le  nerf  pathétique  va  innerver  le  muscle  grand  oblique;  il 
préside  donc  aux  mouvements  de  rotation  et  de  regard  oblique. 
Quand  il  est  coupé  ou  pathologiquement  détruit,  on  observe  des 
symptômes  qui  sont  précisément  l'inverse  de  ceux  que  nous  avons 
cités  en  quatrième  lieu  pour  la  paralysie  du  moteur  oculaire  commun: 
c'est-à-dire  abolition  delà  rotation  de  l'œil,  lorsque  la  tête  s'incline 
du  côté  lésé,  ou  dans  certaines  directions  obliques  du  regard  (par- 
ticulièrement dans  le  regard  en  bas  et  en  dehors).  De  plus,  à  l'état 
de  repos,  l'œil  est  légèrement  dévié  en  haut  et  en  dedans.  Il  y  a 
donc  diplopie,  avec  images  non  croisées  (directes);  l'image  fournie 
par  l'œil  dont  le  grand  oblique  est  paralysé  est  située  plus  bas  que 
celle  fournie  par  le  côté  sain. 

Nerf  moteur  oculaire  externe.  —  Ce  nerf  prend  son  origine 
réelle  dans  un  noyau  de  substance  grise  situé  à  la  partie  moyenne 
du  plancher  du  quatrième  ventricule  (V.  ci-après,  fig.  32,  en  M), 
noyau  qui  lui  est  commun  avec  une  partie  du  facial  (facial  supé- 
rieur). Il  innerve  le  droit  externe  et  préside  aux  mouvements  de 
l'œil,  en  dehors  ;  sa  destruction  amène  par  suite  un  strabisme  in- 
terne. Chose  remarquable,  le  moyen  moteur  oculaire  externe  d'un 
côté  (de  gauche,  par  exemple)  donne  quelques  fibres  qui,  par  un 
trajet  dans  l'épaisseur  de  la  protubérance,  vont  se  rendre  dans  le 
nerf  moteur  oculaire  commun  du  côté  opposé  (de  droite,  dans 
l'exemple  choisi);  par  ces  filets,  qui  vont  dans  le  muscle  droit  in- 
terne de  l'œil  droit,  la  contraction  de  ce  muscle  se  trouve  associée 
à  celle  du  droit  externe  de  l'œil  gauche,  c'est-à-dire  qu'ainsi  se 
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b  juvc  assurée  l'association  du  mouvement  des  deux  jeux  dans  la 
direction  latérale  du  regard  l. 

Nerf  trijumeau,  —  Ce  nerf  se  compose  (deux  racines)  de  fibres 
centripètes  (sensitives)  et  de  fibres  centrifuges  (motrices  et  sécré- 
bbJ. 

L'origine  réelle  de  ces  deux  racines  est  bien  différente:  1°  La 
racine  sensitive  naît  de  toute  la  substance  grise  qui  prolonge,  dans 
le  bulbe  et  la  protubérance,  la  corne  postérieure  de  la  moelle  ; 
c'est  elle  qui  se  montre  sur  toutes  les  coupes  du  bulbe  (T,  fig.  29, 
32.  33.  34),  sous  la  forme  d'un  cordon  à  coupe  semi-lunaire,  mon- 
tant depuis  le  tubercule  de  Rolando  jusqu'au  niveau  de  son  lieu 
d'émergence  protubérantielle  (fig.  34 <:  c'est  cette  racine  du  triju- 
meau qu'on  désigne  généralement  sous  le  nom  déracine  ascendante 
ou  bulbaire  :  au  niveau  de  son  émergence,  elle  reçoit  de  plus  des 
fibres  qui  viennent  de  la  substance  grise  du  plancher  du  quatrième 
ventricule  (  TT,  fig.  34' ,  du  point  nommé locus  c&ruleust~B.ûg.  34  : 
2°  La  racine  motrice  présente,  dans  son  origine  réelle,  une  dispo- 
sitioD  beaucoup  plus  simple  :  elle  part  d'un  petit  noyau  (MA.  fig.  34  . 
dont  nous  avons,  avec  le  professeur  Sappey,  indiqué  la  situation  et 
la  nature  :  ce  noyau  se  trouve  situé,  comme  celui  du  facial,  sur  le 
prolor.gemer.it  des  cornes  antérieures  de  l'axe  gris  médullaire.  Il  se 
voit  en  dedans  de  l'extrémité  supérieure  de  la  racine  ascendante  ou 
bulbaire,  à  2  ou  3  millimètres  au-dessous  du  plancher  du  qua- 
trième ventricule  ;  il  est  reconnaissable  surtout  aux  grosses  cellules 

>iipolaires  qui  contribuent  à  le  former  ;  les  filets  qui  en  partent 
longent  obliquement  le  côté  interne  de  la  grosse  racine,  dont  ils  se 
rapprochent  progressivement,  et  au-dessus  de  laquelle  leur  tronc 
commun  vient  se  placer  à  son  point  d'émergence.  Gomme  cette 
racine  motrice  est  la  source  de  toutes  les  branches  motrices  que 
donne  ultérieurement  le  trijumeau  (par  le  maxillaire  inférieur),  et 
comme  ces  branches  motrices  vont  uniquement  dans  les  muscles 
delà  mastication,  il  en  résulte  que  cette  racine  motrice  préside  aux 
mouvements  de  la  mâchoire  et  qu'elle  est,  en  physiologie,  désignée 
sous  le  nom  de  nerf  masticateur. 

Quant  aux  fibres  dites  trop  ni  que  s'2,  la  question  est  aujourd'hui 


1  Voy.  Mathias  Duval  et  Laborde,  De  ï innervation  des  'mouvements asso- 
ciés des  yeux  (Journal  de  l'anat.  et  de  la  physiol..  janvier  1SS0).     { 

2  L'observation  clinique,  après  avoir  rattaché  à  une  lésion  traumatique  ou 
spontanée  de  certains  nerfs  périphériques  les  éruptions  vesiculeuses  ou  pem- 
phigoïdes  siégeant  sur  le  trajet  ou  sur  les  points  d'épanouissement  de  ces 

è  é  amenée  à  établir  le  même  lien  étiologique  entre  ces  mêmes  lésions 
nerveuses  et  des  troubles  trophiques  plus  profonds,  tel  que  l'atrophie  muscu- 
laire et  certaines  arthropathies,  effets  dépendant  les  uns  et  les  autres,  soit  d'une 
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encore  trop  controversée  pour  que  nous  abordions  la  discussion  de 
leur  existence  et  par  suite  de  leur  origine.  Les  troubles  trophiques 
que  l'on  observe  après  la  section  du  trijumeau,  comme  après  celle 
de  plusieurs  autres  nerfs,  tiennent  peut-être  à  une  perte  de  sensi- 
bilité* aux  injures  extérieures  (Snellen)  ou  à  des  troubles  vaso-mo- 
teurs i  Sehili  ).  On  a  même  prétendu  que  les  lésions  capables  d'amener 
<l<s  troubles  trophiques  (ulcération  de  la  cornée,  zona  ophtalmique) 
dans  le  domaine  du  trijumeau,  devraient  siéger  sur  le  ganglion  de 
Gasser,  ou  en  avant  de  ce  ganglion,  c'est-à-dire  en  des  points  où 
le  trijumeau  a  reçu  de  nombreuses  anastomoses,  surtout  du  grand 
sympathique,  Ces  libres  dites  trophiques  seraient  donc  des  fibres 
d'emprunt.  Nous  croyons  avoir,  au  contraire,  démontré,  par  des 
expériences  de  section  intrabulbaire.  du  trijumeau  (racine  inférieure 
de  ce  nerf,  que  ces  fibres  dites  trophiques  appartiennent  bien  réel- 
lement au  trijumeau  '.  C'est  là  une  question  sur  laquelle  nous  re- 
viendrons en  étudiant  les  nerfs  vaso-moteurs. 

Les  fibres  sensitives  et  motrices  du  trijumeau  se  distribuent  de 
la  manière  suivante  dans  les  trois  branches  de  ce  nerf. 

"L'ophtalmique  de  Willis  préside  à  la  sensibilité  de  toute  la 
peau  du  front,  de  la  racine  et  du  dos  du  nez,  de  la  paupière  supé- 
rieure ;  à  la  sensibilité  de  la  conjonctive,  de  la  cornée,  de  l'iris,  et 
même  de  la  rétine  (sensibilité  générale)  par  le  nerf  central  de  la 
rétine).  Il  donne  des  fibres  secrétaires  à  la  glande  lacrymale. 

Le  maxillaire  supérieur  préside  à  la  sensibilité  de  la  paupière 
inférieure,  de  la  joue,  de  l'aile  du  nez,  de  la  lèvre  supérieure,  de 
la  muqueuse  nasale  (sensibilité  générale),  des  dents  de  la  mâchoire 
supérieure,  etc.  Il  donne  des  filets  sècrétoires  aux  glandules  de 
ces  diverses  régions  et  particulièrement  aux  glandes  delà  muqueuse 
olfactive.  Les  rameaux  moteurs  qu'il  semble  donner  (azygos  de  la 
luette,  péristaphylin  interne)  ne  sont  que  des  fibres  d'emprunt  qui 
lui  viennent  du  facial  par  un  trajet  très  compliqué  (nerf  grand 
pétreux  et  nerf  vidien). 

Le  maxillaire  inférieur  préside  à  la  sensibilité  des  dents  de  la 
mâchoire  inférieure,  de  la  peau  du  menton,  de  la  lèvre  inférieure, 
de  la  région  auriculo-temporale,  de  la  muqueuse  buccale  et  linguale  ; 

action  morbide  des  nerfs,  soit  du  simple  fait  de  la  cessation  de  l'influx  ner- 
veux. Ainsi,  en  employant  l'expression  de  nerfs  trophiques,  on  ne  veut  pas 
toujours  dire  que  des  nerfs  présideraient  normalement  à  la  nutrition  des  tissus. 
mais  que  les  lésions  de  ces  nerfs  pourraient  aussi,  par  une  irritation  morbide, 
difficile  à  préciser  dans  sa  nature,  amener  des  troubles  trophiques  dans  les 
parties  où  ils  se  distribuent  (V.  Vaso-moteur  et  Gr.  Sympathique  pour  le 
rôle  des  nerfs  des  vaisseaux  dans  la  nutrition). 

i  Voy.  Mathias  Duval  et  Laborde,  -Soc.  de  biologie,  18  novembre  18H,  et 
janvier  1878. 
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il  préside  de  plus  à  la  sensibilité  spéciale  de  la  moitié  antérieure 
delà  langue  (sens  du  goût)  par  son  rameau  lingual;  mais  ce  nerf 
lingual  doit  cette  sensibilité  gustative  spéciale  à  des  fibres  d'em- 
prunt (Voir  :  Organes  des  sens  ;  goût). 

C'est  encore  du  maxillaire  inférieur  que  se  détachent  les  fibres 
motrices  (venues  de  la  petite  racine  au  nerf  masticateur)  pour 
innerver  tous  les  muscles  masticateurs,  dont  les  uns  élèvent  la 
mâchoire  (masséter,  temporal,  ptérygoïdiens),  et  dont  les  autres 
l'abaissent  (mylo-hyoïdien  et  ventre  antérieur  du  digastrique)  ; 
peut-être  ce  nerf  donne-t-il  encore  au  muscle  interne  du  marteau, 
car  la  contraction  de  ce  petit  muscle  se  produit  quand  on  excite  la 
racine  motrice  (nerf  masticateur)  du  trijumeau  l.  L'anatomie  mon- 
tre que  le  ganglion  otique,  annexé  au  maxillaire  inférieur,  donne 
un  filet  moteur  au  muscle  péristaphylin  externe  ;  mais  ce  dernier 
filet  parait  être  plutôt  un  rameau  d'emprunt  que  le  maxillaire  infé- 
rieur doit  au  facial,  ainsi  que  les  filets  secrétaires  qui  vont  aux 
glandes  sous-maxillaires  (corde  du  tympan)  et  parotide. 

On  voit,  en  somme,  que  le  trijumeau  préside  essentiellement  à  la 
sensibilité  des  trois  grandes  régions  de  la  face  (front,  joues,  men- 
ton), d'où  le  nom  de  trijumeau  ou  trifacial. 

Nerf  facial.  —  Les  origines  réelles  (noyaux)  de  ce  nerf  ont  été 
fort  diversement  interprétées  ;  mais,  d'après  les  recherches  que 
nous  avons  faites  et  qui  sont  résumées  par  les  figures  schéma- 
tiques 32  et  33  ci-après,  il  est  facile  de  voir  que  ce  nerf,  suivi 
de  son  émergence  vers  la  profondeur,  se  dirige  d'abord  vers  le 
plancher  du  quatrième  ventricule,  et,  arrivé  sur  les  côtés  de  l'extré- 
mité postérieure  du  raphé,  se  trouve  en  contact  avec  le  noyau 
moteur  oculaire  externe  (M,  fig.  32  et  33)  dont  il  reçoit  quelques 
fibres  radiculaires  ;  mais  ce  noyau,  commun  au  facial  et  au  moteur 
oculaire  externe,  n'est  pas  leprincipal  noyau  du  facial.  Pour  arriver 
vers  son  véritable  noyau,  le  facial  se  recourbe,  suit  dans  la  lon- 
gueur de  1  millimètre  environ  un  trajet  parallèle  à  l'axe  du  bulbe 
(fasciculusteres,  FT,  fig.  32  et  33),  puis  se  coude  brusquement. 

1  Le    muscle  interne  du  marteau  est  une  portion   du   segment  musculaire 
embryonnaire  de  l'arc  maxillaire.  On  conçoit  donc  que  ce  muscle  doive  tirer 
son  innervation  de  la  racine  motrice  du  trijumeau,  comme  tous  les   autres 
muscles  de  cet  arc,  c'est-à-dire  qu'il  partage  l'innervation  des  muscles  masti- 
cateurs. (Yoy.  Mathias  Duval,  L'origine   embryonnaire  et    l'innervatior. 
du  muscle  interne  du  marteau.  Soc.  de  biolo  lie.  4  novembre  18S2.)  —  Oi 
Yulpian  (Acad.  des  sciences.  29  avril  1878)  a  constaté  que.  après  section  di 
facial,  le  nerf  du  muscle  interne  du  marteau  ne  contient  pas  de  fibres  dégénë 
rées,  tandis  que  dans  le   cas  de  section  du  trijumeau,  toutes  les  fois  que  le 
branches   masticatrices  sont  altérées,  le   nerf  du  muscle  interne  du  inartea 
présente  aussi  une  dégénérescence  complète. 
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pour  se  diriger  en  avant  et  en  dehors  vers  un  noyau  (F  I,  fig. 
situé"  au  milieu  des  parties  latérales  du  bulbe  et  faisant  suiteà  la  tôte 
des  cornes  antérieures  de  la  substance  grise  médullaire.  Ce  noyau 
peut  recevoir  le  nom  de  noyau  inférieur  du  facial,  tandis  qu'on 
donnerait  le  nom  de  noyau  supérieur  au  noyau  commun  au 
facial  et  au  moteur  oculaire  externe.  Entre  l'émergence  du  facial  et 
celle  de  l'acoustique,  on  voit  sortir  un  nerf  très  grêle,  dit  inter- 
médiaire de  Wrisberg,  dont  l'origine  réelle  est  difficile  à  inter- 
prêter (V.  Organes  des  sens:  nerf  du  goût). 

Le  nerf  facial  est  essentiellement  centrifuge  (moteur  et  sécré- 
toire)  ;  les  fonctions  sécrétoires  paraissent  surtout  dévolues  à 
Y  intermédiaire  de  Wrisbery  (Cl.  Bernard)  dont  la  corde  du 
tympan  serait  la  continuation.  Le  facial  reçoit  quelques  anasto- 
moses sensitives  qui  lui  viennent  du  pneumogastrique  et  du  triju- 
meau. 

Par  ses  rameaux  terminaux  il  préside  aux  mouvements  de  tous 
les  muscles  peauciers  de  la  tête,  depuis  le  frontal  et  l'occipital,  y 
compris  le  buccinateur,  jusqu'au  muscle  peaucier  du  cou.  Par  les 
filets  à  trajet  si  compliqué  qu'il  émet  dans  l'intérieur  ou  immédia- 
tement à  la  sortie  de  l'aqueduc  de  Fallope1,  il  préside  à  la  sécré- 
tion des  diverses  glandes  salivaires,  à  la  contraction  des  muscles 
qui  agissent  dans  les  premiers  temps  de  la  déglutition  (voile  du 
palais,  muscles  styliens,  ventre  postérieur  du  digastrique,  etc.), 
ainsi  qu'à  la  contraction  des  muscles  de  l'oreille  moyenne  (certai- 
nement au  muscle  de  l'étrier,  et  peut-être  au  muscle  du  marteau, 
si  ce  dernier  n'est  pas  innervé  par  le  nerf  masticateur  ;  V.  ci-dessus  : 
Trijumeau). 

D'après  ces  notions  physiologiques,  on  comprend  que  les  para- 
lysies du  facial  de  cause  superficielle  ne  sont  caractérisées  que  par 
la  déviation  des  traits  de  la  face,  tandis  que  les  paralysies  de  cause 
profonde  amènent  de  plus  une  certaine  gêne  dans  la  déglutition 
(déviation  de  la  luette,  etc.)  et  dans  l'audition. 

Présidant  aux  mouvements  de  la  face,  le  nerf  facial  constitue 
essentiellement  le  nerf  de  V expression. 

Nerf  acoustique.  —  C'est  un  nerf  de  sensibilité  spéciale  qui 
donne  les  perceptions  de  l'ouïe  (V.  Organes  des  sens).  Son  exci- 
tation ne  peut  donner  lieu  qu'à  des  sensations  sonores  ;  sa  section 
produit  une  surdité  complète  et  provoque  des  mouvements  de 
rotation  ou  une  perte  d'équilibre  (Flourens2),  que  l'on  a  voulu 

*  Fallope,  anatomiste  italien  (1526-1562),  professeur  à  Padoue. 

2  Flourens,  physiologiste  français  (1794-1867),  célèbre  par  ses  expériences, 
sur  le  système  nerveux  (le  nœud  vital  du  bulbe  rachiclien),  sur  la  respira- 
tion, sur  le  développement  des  os,  etc. 

M.  Duval,  Physiol.  4 
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expliquer  par  un  vertige  des  sens  (Gratiolet1,  Vulpian2).  Peut- 
être  serait-il  plus  vrai  d'admettre  que  le  nerf  acoustique  est  com- 
posé de  deux  nerfs  distincts  :  l'un,  Y  acoustique  proprement  dit, 
en  rapport  avec  le  limaçon,  le  saccule  et  l'utricule;  l'autre  dit  nerf 
de  V espace  (Cyon),  en  rapport  avec  les  canaux  semi-circulaires, 
qui  seraient  considérés  comme  le  siège  des  impressions  destinées  à 
donner  la  notion  de  l'orientation  de  la  tête  dans  l'espace,  la  notion 
de  l'équilibre  en  un  mot.  (V.  ci-après  :  Organes  des  sens  :  phy- 
siologie des  canaux  semi- circulaires). 

Glosso-pharyngien.  —  Ce  nerf  est  mixte  dès  son  origine 
(Mueller3,  Cl.  Bernard);  c'est  à  tort  que  Longet4  le  considérait 
comme  primitivement  sensitif,  et  ne  possédant  ensuite  que  des 
filets  moteurs  d'emprunt.  Des  expériences  plus  précises  ont  permis 
de  constater,  dès  son  origine,  ses  propriétés.  Du  reste,  l'étude  des 
origines  (noyaux)  de  ce  nerf  montre  qu'il  est  mixte  dès  son  émer- 
gence. En  effet,  cette  origine  se  fait,  d'u-ne  part,  dans  un  noyau 
placé  sur  les  côtés  du  plancher  du  quatrième  ventricule,  et  qui  fait 
suite  aux  cornes  postérieures  de  Taxe  gris  médullaire  (PN,  fig.  29 
ci-après)  ;  mais  ce  noyau  représente  seulement  le  centre  des  fibres 
sensitives  du  nerf  glosso-pharyngien;  les  fibres  motrices  vont, 
d'autre  part,  par  un  trajet  récurrent,  à  un  noyau  situé  dans  les 
parties  antéro-latérales  du  bulbe  (S,  fig.  29),  noyau  qui  fait  suite, 
comme  le  noyau  accessoire  du  grand  hypoglosse  (IN'  H',  fig.  29),  à 
la  tête  de  la  corne  médullaire  antérieure.  Le  glosso-pharyngien 
préside  donc  aux  mouvements  du  pharynx  (avec  le  facial,  le 
pneumo-gastrique  et  le  spinal),  à  la  sensibilité  générale  de  la 
région  de  l'isthme  du  gosier  et  de  la  base  de  la  langue  ;  et  enfin 
à  la  sensibilité  spéciale  ou  gustative  de  la  base  de  la  langue 
(V.   Organes  des  sens  :  goût). 

Pneumogastrique.  —  Bischoff  et  Longet  ne  voulaient  voir  dans 
les  racines  de  ce  nerf  que  des  fibres  sensitives;  mais  les  expériences 
de  CL  Bernard,  Vulpian,  Jolyet  prouvent  que  le  pneumo-gastrique 
est  moteur  et  sensitif  dès  son  origine.  Il  est  vrai  qu'il  reçoit  un 
grand  nombre  d'anastomoses  motrices  des  nerfs  voisins  ;  mais 
l'étude  de  ses  origines  réelles,  lesquelles  ont  lieu  par  une  double 


*  Gratiolet,    anatomiste  français  (1815-1865),  connu  surtout  par  ses  études 
sur  le  système  nerveux. 

2  Vulpian,  physiologiste  français  (1826-1887),  doyen  et  professeur  à  la  Fa- 
culté de  médecine  de  Paris. 

3  Mueller  (Jean),  anatomiste  et  physiologiste  allemand  (1801-1858);  profes- 
seur, puis  recteur  à  l'Université  de  Berlin. 

4  Longet,  physiologiste  français  (1811-1871),  professeur  de  physiologie  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris. 
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Bérie  de  noyaux  (moteur  et  sensitif),  comme  pour  le  glosso-pha- 
ryngien  (fig.  29),  montre  que  le  pneumogastrique  est  bien  réel- 
lement un  nerf  mixte  dès  son  origine. 

La  physiologie  très  compliquée  de  ce  nerf,  vu  sa  distribution 
anatomique  très  complexe,  se  trouvera  exposée  à  propos  de  chaque 
organe  auquel  il  fournit  des  rameaux.  (V.  Circulation,  Digestion 
Respiration).  Nous  ne  pouvons  ici  que  jeter  un  coup  d'œil  d'en- 
semble sur  ses  fonctions.  Le  pneumogastrique  peut  être  appelé  un 
nerf  mixte  trisplanchnique,  c'est-à-dire  qu'il  donne  la  sensibilité 
et  le  mouvement  aux  trois  grands  organes  splanchniques  (cœur, 
poumon,  estomac)  et  à  leurs  dépendances;  mais  il  faut  remarquer 
que  la  sensibilité  qu'il  donne  à  ces  organes  est  une  sensibilité  en 
général  obtuse,  nullement  localisée,  et  ne  fournit  que  des  sensa- 
tions vagues  de  l'ordre  de  celles  que  l'on  appelle  sentiments  (V.  plus 
loin:  Physiologie  de  V  encéphale),  ou  bien  donne  lieu  à  des  réflexes 
le  plus  souvent  inconscients.  De  même  les  mouvements  auxquels  il 
préside  sont  presque  tous  réflexes  et  rarement  volontaires. 

A  Y  appareil  de  la  respiration,  le  pneumo-gastrique  donne  :  la 
sensibilité  à  la  glotte,  à  la  trachée,  au  poumon  (centripète  du  besoin 
de  respirer)  ;  le  mouvement  à  la  glotte  (mouvements  respiratoires 
et  non  phonateurs, Cl.  Bernard),  aux  fibres  musculaires  lisses  delà 
trachée  et  des  bronches  (Williams,  Paul  Bert). 

A  V appareil  central  de  la  circulation,  il  donne  des  nerfs  sen- 
sitifs  et  modérateurs  cardiaques.  (V.  Circulation).  Mais  l'arrêt 
du  cœur,  qui  est  déterminé  par  l'irritation  du  pneumo-gastrique,  ne 
dépend  pas  de  ce  nerf  même,  mais  du  rameau  interne  du  spinal  qui 
s'anastomose  avec  lui.  (Voir:  Spinal,  ci-dessous). 

A  X appareil  digestif  il  donne  :  la  sensibilité  au  pharynx,  à 
l'œsophage,  à  l'estomac,  et  le  mouvement  à  ces  mêmes  parties* 
et  peut-être  aussi  à  l'intestin  grêle. 

Enfin  il  préside  à  la  sécrétion  des  glandes  de  la  trachée  et  des 
bronches,  et  peut-être  à  celle  des  glandes  de  l'estomac;  mais  les 
expériences  sont  contradictoires  et  encore  peu  concluantes  sur  ces 
derniers  points  ;  il  en  est  de  même  des  fibres  sécrétoires  pour  la 
formation  du  sucre  dans  le  foie  :  ces  fibres,  d'après  Cl.  Bernard, 
seraient  centripètes  ;  de  leur  extrémité  périphérique  placée  dans  les 
poumons,  elles  exciteraient  réflectivement  les  nerfs  qui  augmentent 
la  formation  du  sucre  dans  le  foie  (vaso-moteurs). 

Spinal.  —  Par  sa  branche  externe,  comme  par  sa  branche 
interne,  le  spinal  est  un  nerf  purement  moteur.  —  Par  sa  branche 
externe,  il  innerve  les  muscles  sterno-cléido-mastoïdien  et  trapèze, 
lesquels  reçoivent,  en  outre,  des  branches  nerveuses  du  plexus 
cervical.  L'innervation  donnée  à  ces  muscles  par  le  spinal  paraît, 
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ainsi  qu'il  résulte  des  expériences  de  Cl.  Bernard,  n'être  appelée  à 
entrer  en  jeu  que  dans  la  phonation,  le  chant;  l'émission  du  son 
vocal  nécessite,  en  effet,  une  certaine  durée  de  l'expiration,  pendant 
laquelle  le  son  doit  se  soutenir;  c'est  à  cet  effet  que,  pendant  l'expi- 
ration sonore,  les  muscles  trapèze  et  sterno-cléido-mastoïdien  se 
contractent,  pour  ménager  ainsi  le  soufflet  à  air  de  l'appareil 
laryngien.  Lorsqu'on  arrache  le  spinal  sur  un  animal,  on  voit  que 
celui-ci  ne  peut  plus  émettre  que  des  sons  brefs,  que  son  expiration 
se  fait  brusquement  et  d'un  seul  coup,  qu'il  est  essoufflé  après  le 
moindre  effort. 

La  branche  interne  du  spinal,  parvenue  dansle  troncdu  pneumo- 
gastrique, ne  mêle  pas  intimement  ses  fibres  à  celles  de  ce  nerf: 
nous  venons  de  v<  ir  que  c'est  elle  qui  donne  au  pneumogastrique 
ses  fibres  cardiaques  modératrices.  De  plus,  la  plus  grande  partie 
de  cette  branche  interne  du  spinal,  après  un  trajet  commun  avec  le 
tronc  du  pneumogastrique,  s'en  détache  bientôt  pourformer  \enerf 
récurrent  et  aller  innerver  tous  les  muscles  internes  du  larynx. 
C'est  cette  branche  interne  aussi  qui  paraît  fournir  les  fibres 
motrices  que  le  pneumogastrique  donne,  par  le  laryngé  supérieur, 
au  muscle  crico-thyroïdien,  car  Buckhardt  a  observé  qu'après 
l'arrachement  du  spinal  le  laryngé  supérieur  contient  des  fibres 
dégénérées,  et  que,  chez  les  animaux  ainsi  opérés,  l'excitation  du 
nerf  laryngé  supérieur  ne  produit  plus  la  contraction  des  muscles 
crico-thyroïdiens.  La  branche  interne  du  spinal  mérite  donc  le  nom 
de  nerf  vocal,  puisqu'elle  préside  à  la  contraction  de  tous  les 
muscles  qui  peuvent  modifier  l'ouverture  de  la  glotte.  Mais  les 
expériences  de  Cl.  Bernard  montrent  que,  si  le  nerf  récurrent  est 
formé  principalement  par  la  branche  interne  du  spinal,  il  contient 
aussi  des  fibres  motrices  propres  au  pneumogastrique,  fibres  qui 
vont  également  innerver  les  muscles  du  larynx.  Ici,  comme  pour 
les  muscles  trapèze  et  sterno-cléido-mastoïdien,  cette  double  inner- 
vation a  pour  but  de  présider  isolément  à  deux  actes  d'ordre  tout 
différent  et  jusqu'à  un  certain  point  en  antagonisme  :  le  pneumo- 
gastrique préside  aux  mouvements  involontaires  de  la  glotte  dans  la 
respiration  normale,  simple,  aphone  ;  le  spinal  préside  aux  mou- 
vements volontaires  vocaux  de  la  glotte  dans  le  cri,  la  parole,  le 
chant . 

On  peut  donc  dire  que  ce  nerf,  que  BischofF  etLonget  considèrent 
comme  Y  accessoire  (la  partie  motrice)  du  pneumogastrique,  est 
bien  réellement  un  nerf  à  part,  et,  au  point  de  vue  physiologique, 
il  est  plutôt  Y  antagoniste  du  pneumogastrique,  puisqu'il  préside 
aux  mouvements  phonateurs,  presque  tous  opposésauxmouvements 
respiratoires  proprement  dits,  tant  dans  la  glotte  (branche  interne 
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du  spinal)  que  dans  la  cage  thoracique  (branche  externe,  Cl.  Ber- 
nard .  On  trouvera,  après  l'étude  de  La  phonation,  d'autres  indi- 
cations spéciales  à  la  physiologie  du  spinal,  qu'on  peut  considérer 
comme  le  nerf  de  la  phonation  et  de  la  mimique,  ainsi  que 
l'étude  des  rapports  qui  unissent  ses  origines  avec  celles  du  facial 
et  du  grand  hypoglosse,  et  établissent  ainsi  lapins  étroite  solidarité 
entre  les  trois  nerfs  de  l'expression.  Cette  solidarité  est  surtout 
prouvée  par  les  faits  pathologiques,  et  particulièrement  par  cette 
singulière  paralysie  qui  atteint  les  trois  nerfs  de  l'expression,  la 
paralysie  glosso-labio- laryngée  (branche  interne  du  spinal, 
facial,  grand  hypoglosse)  étudiée   par   Duchenne  (de  Boulogne1). 

Grand  hypoglosse.  —  Son  origine  réelle  se  fait  dans  un  noyau 
situé,  sous  forme  d'une  colonne  grise,  sous  le  plancher  du  quatrième 
ventricule,  de  chaque  côté  de  la  ligne  médiane  (N  H,  fig.  29). 
Ce  noyau  se  continue  jusque  dans  les  parties  du  bulbe  situées  au 
niveau  de  l'entre-croisement  des  pyramides  (portion  sensitive  des 
pyramides  ;  V.  ci-après),  c'est-à-dire  qu'il  descend  jusque  dans  la 
région  où  le  canal  central  de  la  moelle  n'est  pas  encore  élargi  en 
quatrième  ventricule  (C  A',  fig.  28).  Cette  colonne  grise,  connue  dès 
les  premières  recherches  de  Stilling2  sous  le  nom  de  noyau  del'hy- 
poglosse,  représente  la  base  de  la  corne  antérieure  de  la  substance 
grise  médullaire;  mais,  ainsi  que  nous  l'avons  démontré,  ce  n'est 
pas  là  le  seul  noyau  d'origine  de  ce  nerf;  il  faut  encore  considérer 
comme  lui  donnant  naissance,  par  des  fibres  à  trajet  récurrent,  une 
partie  des  masses  grises  bulbaires  qui  représentent  la  tête  de  la 
corne  antérieure  de'la  moelle  (C  A,  fig.  28),  tête  qui,  après  avoir 
été  séparée  de  la  partie  basilaire  correspondante,  se  divise  plus 
haut  (fig.  29)  en  une  partie  externe  (S,  fig.  29)  formant  le  noyau 
moteur  des  nerfs  mixtes,  et  une  partie  interne  (N'H',  fig.  29)  for  - 
mant  ce  que  nous  avons  appelé  le  noyau  accessoire  de  l'hypoglosse 
(V.  ci-après  Bulbe  rachidien). 

C'est  un  nerf  exclusivement  moteur  pour  la  langue  et  pour  les 
muscles  sus  et  sous-hyoïdiens.  Quand  le  grand  hypoglosse  a  été 
coupé  chez  un  chien,  l'animal  ne  peut  plus  mouvoir  sa  langue,  qui 
pend  entre  les  dents  :  il  la  mord  dans  les  mouvements  des  mâ- 
choires, il  sent  douloureusement  ces  morsures,  puisque  les  nerfs 
de  la  sensibilité   de  la  langue  (lingual  du  trijumeau)  sont  intacts, 

»  Duchenne  (de  Boulogne),  médecin  français  (1806-1875),  célèbre  par  ses 
recherches  d'électro-physiologie  appliquées  spécialement  à  l'étude  de  la  tontion 
des  muscles  (mécanisme  des  muscles  de  la  face  dans  l'expression)  et  par  ses 
découvertes  dans  la  pathologie  du  système  nerveux. 

2  Stilling  (Benedikt),  anatomiste  allemand  (1810-1879),  connu  surtout  par 
ses  recherches  sur  l'anatomie  microscopique  des  centres  nerveux. 
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mais  il  est  impuissant  à  retirer  sa  langue  derrière  les  arcades  den- 
taires, vu  la  paralysie  des  muscles  de  la  langue. 

A  propos  du  rôle  probable  des  deux  noyaux  bulbaires  que  nous  avons 
signalés  pour  ce  nerf,  nous  devons  indiquer  le  cas  suivant  :  Chez  un 
malade  atteint  de  paralysie  glosso -labio- laryngée ,  MM.  Gubler  et 
Raymond  avaient  observé  que  les  mouvements  de  la  langue  nécessaires 
à  l'articulation  des  mots  étaient  anéantis,  tandis  que  les  mouvements  de 
déglutition  étaient  conservés.  L'autopsie,  c'est-à-dire  l'examen  micro- 
scopique des  préparations  de  ce  bulbe  débité  en  fines  coupes,  nous  a 
démontré  que  le  noyau  principal  était  complètement  détruit,  tandis  que 
le  noyau  accessoire  offrait  encore  un  certain  nombre  de  cellules  à  peu 
près  normales.  En  comparant  l'anatomie  pathologique  et  la  clinique,  on 
arrive  donc  à  penser  que  le  noyau  principal  sert  aux  mouvements  de  la 
parole  et  le  noyau  accessoire  aux  mouvements  de  la  déglutition. 

2°  Nerfs  rachidiens.  —  Trente  et  une  paires  nerveuses,  qui  se 
détachent  de  la  moelle,  forment  les  nerfs  mixtes  rachidiens  ou 
spinaux,  contenant  un  mélange  inextricable  de  nerf 8  centripètes  et 
centrifuges  ;  mais  ces  deux  éléments,  si  opposés,  sont  un  instant 
parfaitement  séparés,  au  niveau  de  ce  qu'on  appelle  les  racines 
rachidiennes. 

Les  racines  antérieures  (fig.  21,  A,  A,  A)  contiennent  les  fibres 
centrifuges,  c'est-à-dire  les  nerfs  moteurs,  tant  pour  les  muscles 
striés  que  pour  les  muscles  lisses  (entre  autres  les  vaso-moteurs). 

Les  racines  postérieures  (fig.  21,  P,  P,  P)  contiennent  les 
fibres  centripètes  ou  sensitives. 

Cette  détermination  exacte  du  rôle  des  racines  rachidiennes  est 
généralement  attribuée  à  Charles  Bell1,  mais  il  est  reconnu  aujour- 
d'hui que  toute  la  gloire  en  revient  à  Magendie  (Vulpian).  Cette 
découverte  a  été  le  point  de  départ  de  toutes  nos  conquêtes 
modernes  sur  la  physiologie  du  système  nerveux. 

Ces  expériences,  qui  datent  de  1822,  sont  les  suivantes  :  Ayant 
coupé  une  racine  rachidienne  antérieure  et  porté  une  excitation 
sur  le  bout  central,  Magendie  constata  que  cette  excitation  ne 
provoquait  aucune  réaction;  au  contraire,  en  excitant  le  bout 
périphérique,  il  vit  se  produire  des  contractions  dans  le  membre  à 
l'innervation  duquel  cette  racine  prenait  part.  Donc  les  racines 
antérieures  ne  manifestent  leurs  propriétés    conductrices    que  du 

1  Charles  Bell,  chirurgien  anglais  (1774-1842),  directeur  de  l'Ecole  hunté- 
rienne  à  Londres,  célèbre  par  ses  recherches  sur  le  système  nerveux.  Cepen- 
dant c'est  à  tort  qu'on  lui  attribue  la  découverte  des  propriétés  différentes, 
des  racines  antérieures  et  postérieures  des  nerfs  rachidiens,  découverte  qui 
appartient  au  physiologiste  français  Magendie. 
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centre  vers  la  périphérie,  «-lies  sont  centrifuges  ou  motrices.  Bu 
opérant  d'une  manière  analogue  sur  une  racine  postérieure, 
c'est-à-dire  en  coupant  tout  d'abord  cette  racine  et  en  portant 
l'excitation  sur  son  bout  périphérique,  Magendiene  vit  se  produire 
aucune  réaction,  tandis  qu'en  agissant  sur  le  bout  central,  il  pro- 
voquait une  réaction  générale  de  l'animal,  qui  s'agitait,  criait, 
cherchait  à  se  soustraire  à  la  douleur,  qui  sentait,  en  un  mot. 
Donc  les  racines  postérieures  ne  manifestent  leur  conductibilité  que 
de  la  périphérie  vers  les  centres; 
elles  sont  à  fonctions  centripètes  ou 
sensitives. 

Cependant  les  racines  antérieures 
possèdent  aussi  quelques  fibres  sen- 
sitives, mais  ces  fibres  leur  sont 
données  parles  racines  postérieures". 
ce  sont  des  fibres  récurrentes,  et 
elles  donnent  lieu  à  ce  qu'on  a  appelé 
la  sensibilité  récurrente  (Magen- 
die,  Cl.  Bernard).  En  effet,  ces 
fibres  sensitives  suivent,  pour  aller 
à  la  moelle,  les  racines  antérieures 
du  centre  à  la  périphérie,  puis,  soit 
au  niveau  de  l'anastomose  des  deux 
racines,  soit  plutôt  au  niveau  des 
plexus  (cervical,  thoracique,  lom- 
baire, etc.),  soit  plus  loin,  vers  la 
périphérie,  elles  se  réfléchissent 
pour  gagner  les  racines  postérieures 
et  rentrer  avec  elles  dans  le  centre 
médullaire.  La  sensibilité  récurrente 
des  racines  antérieures  ne  fait  donc 
pas  exception  à  la  règle  générale  : 
tout  dans  ces  racines  est  centrifuge  ; 
tout  dans  les  racines  postérieures 
est  centripète.  Aussi,  quand  on  coupe  une  racine  antérieure,  c'est 
son  bout  périphérique  seul  qui  se  trouve  encore  sensible  ;  cette 
expérience  est  la  démonstration  la  plus  complète  de  la  sensibilité 
récurrente,  si  l'on  ajoute  que  la  section  d'une  racine  postérieure 


Fig.  21. 


—     Orig'aes  des  raoines 
rachidiennes  *. 


La  moelle  est  vue  par  sa  face  antérieure  :  A,  A,  A,  racines  antérieures  rachi- 
diennes naissant  par  des  divisions  radiculaires  qui  se  réunissent  ensuite  pour  consti- 
tuer les  faisceaux  de  la  racine; —  P,  P,P,  racines  postérieures  ;  — c,  rf,  filaments  anas- 
tomotiques  existant  parfois  entre  les  racines  postérieures; —  g,  g,  g,  ganglions  des 
racines  postérieures;  —  »j,  m,  nerfs  mixtes  formés  par  la  réuniou  des  deux  racines. 


56  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

fait  immédiatement  disparaître  la  sensibilité  récurrente  de  la  racine 
antérieure  correspondante. 

Cette  étude  de  la  sensibilité  récurrente  des  nerfs  n'est  pas  seulement 
un  fait  intéressant   de  physiologie   expérimentale,   mais   cette    propriété 
nerveuse  est  encore  appelée   à  intervenir  dans    l'interprétation   de  phé- 
nomènes cliniques  en  apparence  énigmatiques.  Plusieurs  fois,  chez  l'homme, 
le  nerf  médian,  accidentellement  divisé,  fut  réuni  à  l'aide  d'un  point  de 
suture,  et,  bientôt  après  l'opération,  la  sensibilité  avait  en  partie  reparu 
dans  les   parties  auxquelles   ce  nerf  se  distribue.  Pour  se  rendre  compte 
de  ces  faits  singuliers  signalés  à  différentes  reprises  (S.  Laugier,  Richet), 
plusieurs  auteurs  crurent   à  une  restauration  de  sensibilité   qu'ils  expli- 
quèrent par  l'hypothèse   d'une  réunion  immédiate.  Plus   vraisemblable 
était  l'hypothèse    d'anastomoses    nerveuses  qui    venaient,  par  un   trajet 
récurrent,  ramener  la  sensibilité  dans  les  parties  et  même  dans  le  tronçon 
de  nerf  situé  au-dessous  de  la  section.  C'est  ce  qui  a  été  démontré  parles 
expériences  de  MM.  Arloing  et  Tripier1.  Ils  ont  divisé  trois  nerfs  colla- 
téraux sur  le  doigt  d'un  chien,  et  ils  ont  constaté  que  la  sensibilité  à  la 
douleur  avait  cependant  persisté  sur  tous  les  points  du  doigt;  ils  section- 
nèrent alors   le  quatrième    nerf  collatéral,  et  aussitôt  l'analgésie  devint 
absolue.  Ils  ont  de  plus  constaté  que,  lorsqu'on  coupe  un  des  nerfs  cutanés 
de  la  main,  les  deux  bouts  restent  sensibles,  et  que  la  sensibilité  du  bout 
périphérique  consiste  en  une  sorte  de  sensibilité  d'emprunt  due  à  la  pré- 
sence de  fibres  récurrentes  venues  des  autres  nerfs  cutanés.  —  Dans  un 
travail  ultérieur  (Arch.  de  physiol.,  1874)  en  tout  confirmatif  du  précé- 
dent, Arloing  et  Tripier  ont  de  même  constaté  la  sensibilité  récurrente 
sur  les  nerfs  de  la  face;  sur  le  cheval,  quand  la  section  du  facial  est  faite 
près  de  ses  branches  terminales,  on  constate  dans  son  bout  périphérique 
une  sensibilité  qui  est  due  à  des  anastomoses  récurrentes  empruntées  au 
trijumeau. Le  nerf  trijumeau  présente  lui-même  une  sensibilité  récurrente 
provenant  en  partie  d'un  entre-croisement  ou  d'une  récurrence  du  nerf 
du  côté  opposé. 

Chaque  racine  postérieure  présente  sur  son  trajet  un  petit 
ganglion,  un  peu  avant  le  point  où  elle  se  réunit  à  la  racine  anté- 
rieure :  ce  ganglion  (ganglion  rachidien  ou  spinal)  offre  une 
agglomération  de  cellules  ayant  avec  les  tubes  nerveux  qui  le  tra- 
versent des  rapports  encore  mal  définis 2.  Les  fonctions  de  ce  gan- 

1  Arloing  et  Tripier,  Recherches  sur  la  sensibilité  récurrente  des  nerfs 
delà  main  (Archives  de  physiologie,  1869). 

2  Ces  cellules,  chez  les  mammifères,  sont  unipolaires,  c'est-à-dire  n'émet- 
tent qu'un  prolongement  ;  mais  bientôt  ce  prolongement  se  bifurque,  et  l'une 
des  branches  de  bifurcation  se  continue  avec  une  fibre  afférente,  l'autre  branche 
avec  une  fibre  afférente  du  ganglion.  Grâce  à  cette  bifurcation  (tubes  nerveux 
en  T  de  Ranvier)  ces  cellules  unipolaires  représentent  de  véritables  cellules 
bipolaires  interposées  sur  le  trajet  des  fibres  nerveuses  des  racines  postérieures 
(Voir  ci-dessus,  p.  2ô,  fig.  13,  en  C). 
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glion  sont  ignorées  ;  on  ne  connaît  que  son  rôle  trophique,  décou- 
vert par  Waller  et  vérifié  depuis  par  Cl,  Bernard  et  un  grand 
nombre  de  physiologistes.  Lorsqu'on  coupe  une  racine  antérieure, 
c'est  le  bout  périphérique  qui  se  désorganise,  tandis  que  le  bout 
central  reste  intact,  parce  qu'il  est  encore  en  connexion  avec  son 
rentre  trophique,  la  moelle;  au  contraire,  quand  on  coupe  une 
racine  postérieure  entre  la  moelle  et  le  ganglion,   c'est  le   bout 


Fig.  22.  —  Altération  consécutive  à  la  section  des  racines   rachidiennes  *. 


resté  en  connexion  avec  le  ganglion  qui  demeure  intact,  pendant 
que  le  bout  adhérent  à  la  moelle  se  désorganise  (fig.  22  ;  1  et  3)  ; 
les  ganglions  des  racines  postérieures  jouent  donc  le  rôle  de  cen- 
tres trophiques  vis- à  vis  des  nerfs  sensitifs.  En  effet,  il  va  sans 
dire  que  si  l'on  coupe  le  nerf  mixte  au  delà  du  ganglion,  la  partie 
périphérique  s'altère,  aussi  bien  les  éléments  sensitifs  que  les  élé- 
ments moteurs  (fig.  22;  2). 


IV.  PHYSIOLOGIE  SPÉCIALE  DU  SYSTEME  NERVEUX 
FONCTIONS  DE    L'AXE  CEREBRO-SPINAL 

Moelle  épinière.  —  Les  nerfs  centripètes  ou  sensitifs  arrivent 
à  la  moelle  par  les  racines  rachidiennes  postérieures  ;  après 
avoir  pris  une  plus  ou  moins  grande  part  à  la  constitution  des  cor- 
dons blancs  postérieurs,  ils  se  mettent  en  rapport  avec  la  substance 


*  Fig.  1.  La  section  a  porté  sur  la  racine  postérieure  avant  le  ganglion.  La  por- 
tion A,  comprise  entre  la  section  et  la  moelle,  est  seule  altérée;  la  portion  A',  atte- 
nant au  ganglion  g,  n'a  pas  subi  d'altération,  de  même  que  la  racine  antérieure  S. 

Fig.  2.  —  La  section  a  porté  sur  le  nerf  mixte  immédiatement  après  la  réunion 
des  deux  racines.  La  portion  A  du  nerf  mixte  est  altérée,  tandis  que  les  deux  racines 
(dont  la  postérieure  S  et  son  ganglion  g)  n'ont  subi  aucune  altération. 

Fig.  3.  La  racine  postérieure  a  été  arrachée  de  la  moelle  en  A,  son  bout  périphé- 
rique S  rabattu)  n'offre  pas  d'altération  (Cl.  Bernard). 
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grise.  Les  nerfs  centrifuges  ou  moteurs  émanent  des  cornes  an- 
térieures de  la  substance  grise,  traversent  les  cordons  antéro- 
latéraux,  et  ensuite,  comme  nous  l'avons  vu,  sortent  de  la  moelle 
parles  racines  antérieures  des  nerfs  rachidiens   (fig.   18,  p.  39). 

La  substance  blanche  de  la  moelle  est  formée  par  les  racines 
nerveuses  qui  la  traversent  plus  ou  moins  obliquement,  et  par  des 
fibres  verticales  (cordons  proprement  dits). 

Les  fonctions  de  ces  cordons,  leurs  rapports  avec  la  substance 
grise  et  avec  les  racines  nerveuses,  les  rapports  de  ces  racines 
avec  la  substance  grise,  sont  des  questions  très  difficiles  à  étudier. 
Nous  pensons  qu'il  sera  bon  d'en  donner  d'abord  un  aperçu  général 
avant  d'entrer  dans  l'explication  des  détails  et  l'exposé  des  expé- 
riences. 

Nous  dirons  donc  que  les  vivisections,  mais  surtout  l'étude  des 
dégénérescences  de  la  moelle  consécutives  à  des  sections  expéri- 
mentales ou  à  des  altérations  pathologiques,  ont  prouvé:  1°  Que  les 
racines  postérieures  vont  se  perdre  presque  immédiatement  dans  la 
substance  grise,  les  unes  par  un  trajet  plus  ou  moins  horizontal, 
les  autres  par  un  trajet  plus  ou  moins  oblique  en  haut  ou  même  en 
bas.  2°  De  ces  éléments  des  racines  postérieures,  les  uns  vont  jus- 
qu'aux cornes  grises  antérieurs,  origines  des  racines  motrices,  et, 
formant  avec  celles-ci  ce  qu'on  nomme  l'arc  nerveuoc  réflexe, 
président  aux  mouvements  réflexes  (étude  de  la  moelle  considérée 
comme  centre  nerveux).  3°  Les  autres  éléments  de  ces  racines 
postérieures  s'arrêtent  dans  les  cornes  grises  postérieures,  d'où 
partent  alors  des  fibres  qui  montent  dans  les  cordons  postérieurs 
jusqu'au  plancher  du  quatrième  ventricule,  et  jusqu'à  l'encéphale. 
4°  Le  reste  des  cordons  postérieurs  est  formé  par  des  fibres  com- 
missurales  qui  unissent  une  région  des  cornes  postérieures  à  une 
autre  région  de  ces  cornes  situées  au-dessous.  5°  Les  racines  an- 
térieures partent  des  cornes  antérieures  et  traversent  presque 
horizontalement  le  faisceau  blanc  antéro-latéral  ;  ce  faisceau  est 
constitué  par  des  fibres  qui  viennent  du  cerveau  dans  les  cornes 
antérieures,  et  par  des  commissures  verticales  d'une  partie  de  ces 
cornes  à  une  autre  partie  située  au-dessus  ou  au-dessous  (fig.  19, 
p.  40). 

Nous  avons  donc  à  étudier  la  moelle  sous  deux  points  de  vue  : 
1°  comme  conducteur  (cordons  blancs  et  axe  gris)  ;  2°  comme 
centre  des  racines  rachidiennes  (axe  gris  seulement,  actes  réflexes). 

1°  Voies  de  conduction  dans  la  moelle.  —  Pour  établir  les 
fonctions  conductrices  delà  moelle,  on  expérimente  successivement 
sur  les  divers  faisceaux  qui  la  composent,  en  les  excitant,  en  les 
sectionnant,  en  observant  les  troubles  produits  par  leurs  diverses 
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Lésions  expérimentales  ou  morbides.  On  verra,  par  L'exposé  qui  va 
suivre,  que  ces  expériences  n'arrivent  le   plus  souvent  qu'à  po 
le  problème  des  voies  de  conduction,  à  montrer  La  complexité  de 

ce  problème  ;  mais  sans    le    résoudre  dans   ses  détails.  Mais  alors 

intervient  l'étude  anatomique  faite  par  L'examen  des  dégénerescenc 
qui  succèdent  à  la  section  d'un  cordon  séparé  ainsi  de  ses  cellules 
d'origine,  c'est-à-dire  de  son  centre  trophique.  En  général,  ces 
nouvelles  données  anatomiques  apportent  des  solutions  suffisantes 

aux  diverses  questions  qu'ont  fait  surgir  les  expériences  de  vivi- 
tions.  Comme  ces  études  de  dégénérescences  des  cordons  sont 
aujourd'hui  relatées  avec  détail  dans  tous  les  traités  d'anatomie  l, 
nous  nous  bornerons  ici  à  en  reproduire  les  résultats  quant  à  la 
localisation  des  voies  de  conduction,  sans  entrer  dans  l'étude  dé- 
taillée des  dégénérescences  produites  soit  par  des  sections  expéri- 
mentales soit  par  des  lésions  pathologiques  révélées  par  l'observa- 
tion clinique  et  l'autopsie  chez  l'homme, 

Nous  allons  donc  passer  en  revue  chaque  cordon  de  la  moelle 
en  indiquant  les  résultats  obtenus  par  ces  divers  modes  d'inves- 
tigation :  ces  résultats  devront  nous  montrer  à  quelle  espèce 
de  conduction  (motrice  ou  sensitive)  président  ces  faisceaux, 
et  si  cette  conduction  se  fait  d'une  manière  directe  ou  croisée, 
c'est-à-dire  avec  décussation  partielle  ou  complète  sur  la  ligne 
médiane. 

Faisceaux  postérieurs.  —  Tous  les  physiologistes,  depuis 
Magendie,  ont  reconnu  que  les  faisceaux  blancs  postérieurs  sont 
directement  excitables  par  les  irritants  même  les  plus  légers,  et 
donnent  alors  lieu,  de  la  part  de  l'animal,  à  des  réactions  générales 
marquant  qu'il  éprouve  de  la  douleur,  en  même  temps  que  se  pro- 
duisent des  mouvements  réflexes  énergiques.  Mais  on  a  dû  se 
demander  si  dans  ces  expériences  on  mettait  réellement  en  jeu 
l'excitabilité  des  cordons  postérieurs,  ou  seulement  celles  des  fibres 
des  racines  postérieures,  et  van  Deen,  Stilling,  Brown-Séquard 
n'avaient  pas  hésité  à  refuser  aux  cordons  postérieurs  toute  excita- 
bilité propre,  autre  que  celle  qu'ils  emprunteraient  aux  fibres 
radiculaires  correspondantes.  Mais  les  recherches  de  Longet, 
Cl.  Bernard,  Chauveau,  SchifFont  mis  hors  de  doute  l'excitabilité 
de  ces  cordons.  SchhT  expérimentait  en  isolant  ces  cordons  dans 
une  longueur  de  5  à  6  centimètres,  et  en  excitant  l'extrémité  infé- 
rieure de  la  bandelette  blanche,  qui  n'avait  plus  alors  déconnexion 

1  Nous  recommandons  spécialement  à  cet  égard  la  lecture  de  :  L.  Testut, 
Traité  d'anatomie  humaine,  t.  II,  névrologie.  —  A.  Charpy,  Cours  de 
splanchnologie ;  les  centres  nerveux. 
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avec  la  moelle  que  par  son  extrémité  supérieure.  Ces  cordons  sont 
donc  excitables  par  eux-mêmes,  et  n'empruntent  pas  cette  excita- 
bilité aux  racines  sensibles  qui  les  [traversent.  Mais  il  ne  faut  pas 
se  hâter  d'en  conclure  que  les  cordons  postérieurs  représentent 
uniquement  des  voies  conductrices  de  la  sensibilité,  ni  surtout 
qu'ils  sont  les  conducteurs  de  tous  les  modes  de  sensibilité.  En 
effet,  les  expériences  qui  consistent  à  couper  transversalement  toute 
la  moelle  à  l'exception  des  faisceaux  postérieurs,  ou  bien  à  couper 
les  faisceaux  postérieurs  en  respectant  le  reste  de  la  moelle,  prou- 
vent que  ces  faisceaux  ne  sont  pas  les  conducteurs  de  toutes  les 
impressions  périphériques  vers  l'encéphale,  car  dans  la  première 
expérience  on  constate  l'abolition  complète  de  la  sensibilité  à  la 
douleur,  tandis  que  dans  la  seconde  cette  sensibilité  est  conservée. 
D'après  Schiff,  en  effet,  les  animaux  chez  lesquels  on  a  coupé  trans- 
versalement toute  la  moelle,  à  l'exception  des  cordons  postérieurs, 
ont  perdu  toute  sensibilité  à  la  douleur  ;  mais  ils  ont  conservé  la 
sensibilité  de  contact.  Si  on  cautérise  un  point  d'un  de  leurs  mem- 
bres postérieurs,  ils  ne  crient  pas,  mais  ils  tournent  la  tête  et 
regardent  vers  la  région  cautérisée,  ayant  seulement  conscience 
d'un  contact  en  ce  point. 

Ainsi  les  expériences  de  vivisections  sont  impuissantes  pour  nous 
dire  si  les  fibres  des  racines  postérieures  se  continuent  directement 
avec  celles  des  cordons  postérieurs  ;  elles  nous  montrent  bien  que 
ces  cordons  contiennent  des  conducteurs  de  la  sensibilité  vers  l'en- 
céphale ;  mais  elles  ne  nous  précisent  pas  d'une  manière  suffisante 
dans  quelles  portions  des  cordons  sont  placés  ces  conducteurs,  et 
où  passent  les  autres  conducteurs  de  sensibilité  qui  ne  sont  pas 
dans  ces  cordons  postérieurs. 

A  ces  diverses  questions  répondent  jusqu'à  un  certain  point  les 
données  anatomiques  résultant  de  l'étude  des  dégénérescences. 

En  effet,  après  la  section  d'une  racine  postérieure  on  constate, 
dans  le  cordon  postérieur,  la  présence  de  fibres  dégénérées  nom- 
breuses au  niveau  même  de  l'origine  de  la  racine  sectionnée,  et  qui 
se  poursuivent,  mais  en  devenant  de  plus  en  plus  rares,  au-dessus 
et  au-dessous  de  ce  niveau.  Donc  les  fibres  radiculaires  sensitives 
ou  postérieures,  à  leur  entrée  dans  la  moelle,  s'épanouissent  en 
fascicules  ascendants  et  descendants  pour  se  terminer  bientôt  dans 
la  substance  grise  de  la  moelle.  C'est  alors  de  cette  substance  que 
naissent  les  fibres  qui  portent  les  impressions  vers  le  cerveau,  ces 
fibres  subissant  dans  la  substance  grise  une  interruption,  par  in- 
terposition de  cellules  nerveuses,  comme  elles  en  ont  déjà  subi  une 
dans  les  ganglions  spinaux,  par  interposition  des  cellules  bipolaires 
(ou  à  prolongement  en  T)  de  ces  ganglions. 
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Quant  aux  cordons  postérieurs,  les  données  anatomiques  résul- 
tant do  l'étude  des  dégénérescences  montrent  que  ces  cordons  se 
composent  de  deux  parties  :  1°  En  dedans,  le  faisceau  de  Goll 
(flg.  23  en  G),  composé  de  fibres  longitudinales  qui  naissent  par 
une  de  leurs  extrémités  dans  les  cornes  postérieures  et  se  terminent 
par  l'autre  extrémité,  après  un  trajet  plus  ou  moins  long,  dans  ces 
mômes  cornes;  ce  sont  donc  là  des  fibres  commissurales  longitu- 
dinales étendues  entre  les  divers  étages  de  la  substance  grise  ;  il 
semble  qu'il  y  a  en  outre  des  fibres  du  faisceau  de  Goll  qui  montent 
Jusque  dans  le  cervelet.  2°  En  dehors  (fig.  23  en  B)  le  faisceau  de 
Il  rdach  l  qui  renferme  aussi  des  fibres  commissurales  longitudi- 
nales, et  de  plus  des  fibres  conduisant  les  impressions  sensitives  jus- 
qu'à l'encéphale.  Mais  ces  libres  sensitives  du  faisceau  de  Burdach 
se  comportent  elles-mêmes  de  trois  manières  différentes  :  a)  les  unes, 
demeurant  dans  ce  faisceau,  vont  jusqu'à  l'encéphale,  mais  après 
avoir  subi  une  interruption  par  interposition  de  cellules  nerveuses  au 
niveau  du  bulbe,  et  après  avoir  subi,  dans  le  bulbe,  unedécussation, 
que  nous  étudierons  plus  loin  sous  le  nom  de  décussation  des  cordons 
postérieurs  et  formation  de  la  partie  sensitive  des  pyramides  du 
bulbe,  b)  Les  autres  quittent  bientôt  le  faisceau  de  Burdach,  qui  les 
renfermait  primitivement,  pour  s'infléchir  en  dedans  et,  passant  par 
la  commissure  postérieure,  se  rendre  dansl'autre  moitié  de  la  moelle 
où  elles  se  placent  dans  le  faisceau  sensitif  latéral,  comme  les  fibres 
de  la  troisième  catégorie,  dont  nous  allons  parler,  c)  En  effet,  le 
troisième  ordre  de  fibres  s'infléchit  au  contraire  en  dehors,  et, 
quittant  le  faisceau  de  Burdach,  traverse  obliquement  la  corne 
postérieure,  pour,  restant  ainsi  toujours  dans  la  même  moitié  de 
la  moelle,  venir  former  un  faisceau  qui  occupe  la  partie  profonde 
des  cordons  latéraux,  dans  l'angle  de  séparation  de  la  corne  anté- 
rieure et  de  la  postérieure,  et  qu'on  nomme  faisceau  latéral  sen- 
sitif (fig.  23,  en  SL).  Ce  faisceau  monte  alors  jusqu'à  l'encéphale, 
mais  subit  aussi  dans  le  bulbe  une  décussation  complète. 

On  voit  d'après  ces  faits  que  tous  les  conducteurs  de  la  sensi- 
bilité s'entre-croisent  avant  d'arriver  à  l'encéphale, et  on  comprend 
pourquoi  une  lésion  de  l'hémisphère  gauche  produit  une  anesthé- 
sie  à  droite,  c'est-à-dire  une  anesthésie  croisée. 

Ces  faits  anatomiques  nous  expliquent  aussi  pourquoi  les  lésions 
expérimentales  de  la  substance  grise  de  la  moelle  produisent  les 
troubles  sus-indiqués  de  la  sensibilité  ;  car,  outre  les  conducteurs 
de  sensibilité  que  renferme  cette  substance  grise,  elle  est  traversée 


i  Burdach,  physiologiste  allemand  (1776-1847),  professeur  à  Dorpat,  puis  à 
Breslau. 
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par  les  fibres   de    sensibilité  qui  vont  gagner  leur  place  définitive 
dans  les  cordons  latéraux  du  même  côté  et  du  côté  opposé. 

Cordons  antérieurs  et  latéraux.  —  Les  cordons  antérieurs  et 
latéraux  sont  excitables,  mais  ce  fait  n'a  été  nettement  démontré 
que  par  des  expériences  récentes  (Vulpian).  Galmeil  et  Flourens 
n'avaient  pas  obtenu  de  résultats  en  portant  l'excitation  sur  ces 
cordons  ;  Longet  les  avait  trouvés  excito-moteurs  ;  mais  van  Deen, 
Brown-Séquard  et  Ghauveau,  après  de  nombreuses  expériences, 
étaient  revenus  à  l'ancienne  opinion  de  Flourens  et  de  Galmeil. 
Vulpian  a  montré  que  ces  résultats  contradictoires  tenaient  aux 
modes  divers  d'excitation  mis  en  usage.  Il  a  constaté  qu'il  faut  une 
excitation  très  énergique  pour  déterminer  les  contractions  dans 
les  muscles  recevant  leur  innervation  des  parties  situées  au-des- 
sous du  faisceau  excité;  que  les  attouchements,  les  piqûres,  les 
grattages  superficiels  ne  produisent  aucun  résultat,  mais  qu'on 
met  enjeu  l'excitabilité  de  ces  faisceaux  en  les  pressant  entre  les 
mors  d'une  pince.  L'expérience  suivante  de  Vulpian  est  on  ne  peut 
plus  explicite  à  ce  sujet  :  «  Sur  un  lapin  ou  un  chien,  on  met  à  nu, 
après  éthérisation,  la  partie  postérieure  de  la  région  dorsale  de  la 
moelle  et  la  partie  antérieure  de  la  région  lombaire,  puis  on  coupe 
la  moelle  en  travers  le  plus  en  avant  possible.  On  laisse  reposer 
l'animal  pendant  une  heure  environ,  après  avoir  recousu  la  plaie. 
On  ouvre  de  nouveau  cette  plaie,  on  coupe  toutes  les  racines  anté- 
rieures et  postérieures  dans  toute  la  longueur  de  la  portion  de  la 
moelle  mise  à  nu  en  arrière  de  la  section  transversale,  puis  on 
enlève,  soit  par  arrachement,  soit  par  incision,  les  faisceaux  pos- 
térieurs et  même  une  partie  des  faisceaux  latéraux  dans  toute  cette 
longueur.  Si  l'on  pique  alors  avec  une  grosse  épingle  les  faisceaux 
antérieurs  à  une  faible  distance  de  l'endroit  où  la  moelle  avait  été 
préalablement  coupée  en  travers,  on  détermine  des  contractions 
plus  ou  moins  fortes,  un  soubresaut  plus  ou  moins  violent  dans  le 
train  postérieur  de  l'animal,  surtout  dans  le  membre  correspondant 
au  faisceau  piqué.  Les  effets  sont  encore  plus  accusés  si,  au  lieu 
de  piquer  les  faisceaux  subsistants,  on  les  comprime  entre  les 
mors  d'une  pince  à  dissection.  »  Ces  résultats,  obtenus  par  des 
excitations  mécaniques,  ont  une  valeur  incomparablement  supé- 
rieure à  ceux  que,  dans  diverses  expériences  que  nous  n'analyse- 
rons pas  ici,  on  a  obtenus  en  employant  l'excitation  électrique  ; 
car,  quelque  moyen  qu'on  emploie  pour  éviter,  dans  des  expériences 
de  ce  genre,  les  courants  dérivés,  on  n'est  jamais  certain  d'avoir 
limité  l'excitation  électrique  aux  parties  directement  excitées. 
Plus  récemment  encore  (Société  de  biologie,  3  juillet  1886); 
Laborde  a  montré  que  sur  le  lapin  on  pouvait  mettre  enjeu  l'exci- 
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tabilité  des  cordons  antéro-latéraux  delà  moelle  en  frôlant  simple- 
ment et  légèrement,  avec  une  pointe  mousse,  la  surface  de  ces 
cordons,  sur  la  moelle  préalablement  sectionnée;  en  opérant  sur  la 
région  dorso-lombaire,  on  produit  ainsi  des  contractions  dans  le 
membre  postérieur  ;  il  va  sans  dire  que  dans  ces  expériences  on 
a  grand  soin  que  l'excitation  ne  porte  pas  directement  sur  les 
racines  antérieures  correspondantes. 

Des  résultats  fournis  par  l'excitation  nous  pouvons  donc  déjà 
conclure  que  les  cordons  antérieurs  et  latéraux  représentent,  du 
moins  pour  leur  plus  grande  partie,  des  conducteurs  centrifuges, 
c'est-à-dire  moteurs. 

L'étude  des  résultats  fournis  par  les  sections  simples  vient  encore 
compléter  cette  première  notion.  Quand  on  coupe  transversalement 
la  moelle  épinière  de  manière  à  ne  laisser  d'intacts  que  les  cordons 
antérieurs  et  latéraux,  on  voit  que  les  parties  (membres  posté- 
rieurs) situées  en  arrière  du  lieu  de  section  ont  conservé  leurs 
mouvements  volontaires.  D'autre  part,  quand  on  coupe  unique- 
ment les  faisceaux  antéro-latéraux,  la  mobilité  volontaire  est 
abolie  dans  les  parties  situées  en  arrière  delà  section.  Donc  les 
cordons  antéro-latéraux  servent,  au  moins  en  grande  partie,  à 
conduire  les  ordres  de  la  volonté  ;  ils  font  communiquer  les 
centres  encéphaliques  avec  la  substance  grise  de  la  moelle 
(cornes  antérieures). 

Il  s'agit  donc  maintenant  de  voir  où  sont  exactement  situés,  dans 
les  cordons  antérieur  et  latéral,  ces  conducteurs  de  la  volonté,  et 
s'ils  ont  une  marche  directe  ou  croisée. 

Comme  on  sait  que,  au-dessus  de  la  moelle,  dans  le  bulbe,  ces 
conducteurs  sont  représentés  par  les  pyramides,  la  question  se 
réduit  à  chercher  ce  que  deviennent  les  pyramides  dans  la  moelle 
c'est-à-dire  où  et  comment  sont  disposés  dans  la  moelle  les  fais- 
ceaux pyramidaux. 

L'anatomie  a  depuis  longtemps  montré  que  les  pyramides  du 
bulbe  s'entre  croisent  plus  ou  moins  complètement  pour  se  conti- 
nuer avec  les  cordons  antéro-latéraux  de  la  moelle.  Ces  données 
de  l'anatomie  normale  sont  très  exactement  complétées  par  celles 
des  dégénérescences  consécutives  à  la  destruction  d'une  pyramide 
bulbaire.  Supposons  que  la  pyramide  gauche  ait  été  détruite  ; 
dans  ce  cas  on  constate  dans  la  moelle  deux  faisceaux  dégénérés  ; 
l'un  est  situé  dans  le  cordon  latéral  droit,  c'est-à-dire  du  côté 
opposé  à  la  pyramide  lésée  ;  on  le  nomme  faisceau  pyramidal 
croisé  (fig.  23,  P  G);  l'autre  est  situé  dans  la  partie  la  plus  interne 
du  cordon  antérieur  gauche,  c'est-à-dire  du  même  côté  que  la 
pyramide   lésée;  on  le  nomme  donc  faisceau  pyramidal  direct 
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ou  faisceau  de  Turck  (fig.  23,  P  D).  Ainsi  l'étude  des  généres- 
cences  précise  ce  que  l'anatomie  indiquait:  les  conducteurs  delà 
volonté,  c'est-à-dire  les  pyramides  bulbaires  se  continuent  dans 
les  cordons  antérieurs  et  latéraux  de  la  moelle,  mais  une  partie, 
la  plus  considérable,  va  dans  le  cordon  latéral  du  côté  opposé,  une 
autre  partie,  moins  considérable,  va  daus  le  cordon  antérieur  du 
mê1  j  côté.  Ces  données  sont  confirmés  du  reste  par  l'anatomie 
patnologique  (affections  systématiques  de  ces  faisceaux  pyramidaux) 
et  par  l'étude  du  développement,  les  fibres  de  ces  faisceaux  restant 
longtemps  distinctes  des  fibres  voisines  par  ce  fait  qu'elles  n'acquiè- 
rent que  tardivement  leur  gaine  de  myéline. 


Fig.  '23.  —  Situation,  dans  la  moelle  épinière,  des  faisceaux  pyramidaux 
venant  de  l'hémisphère  cérébral  gauche  ". 


Cependant  les  expériences  de  vivisection  et  les  observations 
cliniques  ont  démontré  qu'une  lésion  de  l'hémisphère  gauche 
produit  une  hémiplégie,  c'est-à-dire  une  paralysie  à  droite  ;  les 
conducteurs  des  mouvements  volontaires  subissent  donc  une 
décussation  complète  avant  de  se  rendre  aux  cornes  antérieures. 
Il  en  est  bien  ainsi,  comme  le  montre  l'anatomie  microscopique  et 
l'étude  des  dégénérescences,  c'est-à-dire  que  le  faisceau  pyramidal 
direct  ou  de  Turck,  malgré  son  trajet  direct  (non  croisé)  va  se 
terminer  dans  les  cornes  antérieures  du  côté  opposé  ;  à  cet  effet 
ses  fibres,  en  approchant  de  leur  terminaison  inférieure,  se  jettent 
dans  la  commissure  antérieure  et  passent  ainsi  dans  l'autre  moitié 


*  PD,  faiseeau  pyramidal  direct;  —  PC,  faisceau  pyramidal  croisé; —  on  a  de  plus 
représenté  sur  cette  figure  le  cordon  de  Goll  (G,  à  droite  il  est  ombré  de  traits 
obliques),  le  cordon  de  Burdach  (B,  ombré  à  droite  de  traits  horizontaux),  et  le  cordon 
sensitif  latéral  (SL,  ombré  à  droite  de  traits  horizontaux). 
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de  la  moelle,  pour  y  atteindre  les  cornes  .intérieures  de  Bubstance 
jrise.  Donc  la  décussation  des  fibres  pyramidales  se  fait  en  plu- 
sieurs temps  :  d'abord,  d'un  Beul  coup,  el  pour  le  plus  grand 
nombre  des  fibres,  au  niveau  do  la  continuité  du  bulbe  et  de  la 
moelle  (collet  du  bulbe,  en  3,  fig.  24),  puis  successivement,  dans 
toute  la  longueur  delà  moelle,  au  niveau  de  la  commissure  uté- 
rieur  (en  l'l>.  fig.  24).  Les  fibres  pyramidales  ou  conducteurs»  >la 
volonté  se  rendent  donc  en  définitive  dans  la  moitié  de  la  moelle 
opposée  à  l'hémisphère  cérébral  d'où  elles  partent,  et  la  lésion  d'un 
hémisphère  doit  produire  l'hémiplégie, 
c'est-à-dire  la  supression  du  mouve- 
ment volontaire  dans  la  moitié  opposée 
du  corps.  En  d'autres  termes,  à  l'état 
normal,  c'est  l'hémisphère  cérébral 
gauche  qui  commande  les  mouvements 
de  la  moitié  droite  des  corps,  et  l'hé- 
misphère droit  ceux  de  la  moitié 
gauche.  La  figure  24  donne  un  schéma 
de  l'ensemble  de  ces  dispositions;  on 
y  voit  que  le  faisceau  pyramidal,  venu 
de  l'hémisphère  situé  à  gauche,  va  en 
entier  se  terminer,  aussi  bien  la  partie 
croisée  que  la  partie  dite  directe,  dans  la 
corne  antérieure  située  à  droite,  grâce  à 
la  décussation  terminale  du  faisceau  de 
Turck  (voyez  la  coupe  figurée  en  6). 
Connaissant,  dansles  cordons  antéro- 
latéraux,  la  situation  des  faisceaux 
pyramidaux,  il  reste  à  déterminer  ce 
que  réprésentent  les  autres  parties  de 
ces  cordons.  Nous  savons  déjà  que  la 
partie  profonde  du  cordon  latéral  repré- 
sente un  faisceau  sensitif,  centripète, 
portant  les  sensations  vers  l'encéphale,  et  étudié  ci-dessus  (p.  61) 
sous  le  nom  de  faisceau  sensitif  latéral  (S  L,  fig.  23). 

II.  II,  Les  hémisphères  cérébraux  (leeerveau  est  vu  par  la  face  antéro-inférieure; 
doncrheuiisphèregaucheest  sur  le  côté  droit  de  la  figure  ;  de  même  pour  la  moelle); 
—  C,C,  les  hémisphères  du  cervelet;  —  1,  pédoncules  cérébraux;  —  2,  protubérance 
annulaire  ;  — 3,  collet  du  bulbe,  où  se  fait  la  décussation  imcomplète  des  pyramides 
(leur  faisceau  le  plus  externe  ne  se  déçusse  pas)  ;  —  de  4  à  5,  un  tronçon  de  moelle 
où  on  suit  le  trajet  des  faisceaux  pyramidaux  venant  de  l'hémisphère  gauche;  ils  sont 
en  noir;  les  faisceaux  pyramidaux  venus  de  l'hémisphère  droit  et  figurés  en  blancs 
ne  sont  pas  indiqués  ici  dans  ce  tronçon;  —  en  6,  coupe  de  moelle  (surface  de  section 
de  l'extrémité  inférieur  du  tronçon  précèdent)  pour  montrer  la  décussation,  dans  la 
moelle,  des  faisceaux  de  Turck. 

M.  Duval,  Physiol.  5 


Fig.  24.  Schéma  du  trajet  complet 
des  faisceaux  pyramidaux  *. 
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L'étude  des  dégénérescences  ascendantes  ou  descendantes  consé- 
cutives aux  sections  de  ces  cordons,  l'étude  de  leur  développement 
(époques  de  l'apparition  de  la  myéline  autour  de  leurs  fibres), 
enfin  l'étude  de  leurs  maladies  systématiques  ont  permis  d'y 
distinguer  divers  faisceaux,  que  nous  nous  contenterons  d'énumérer 
ici,  d'après  la  figure  25,  renvoyant  pour  plus  de  détails  aux  Traités 
d'anatomie. 

Dans  le  cordon  latéral  proprement  dite  est  un  faisceau  dit  céré- 
belleux direct  qui  sert  de  commissure  entre  la  moelle  et  le  cerve- 
let (F  G,  sur  la  partie  gauche  de  la  figure  25),  sur  la  partie  droite 
ce  faisceau  est  ombré  de  traits  verticaux).  En  avant  est  un  autre 
faisceau,  dit  faisceau  de  Goicers  (F  G,  fig.  25,  à  gauche;  adroite 


Fig.  $5.  —  Schéma  de  l'ensemble  des  faisceaux  qui  composent 
les  cordons  blancs  de  la  moelle*. 


il  est  ombré  de  traits  verticaux  et  horizontaux  croisés),  que 
quelques  auteurs  considèrent  comme  un  conducteur  de  la  sensibilité 
et  qui  probablement  représente  seulement  de  longues  commissures 
entre  les  étages  éloignés  de  la  moelle.  Enfin  tout  ce  qui  reste  dans 
le  champ  des  cordons  latéraux  et  antérieurs,  c'est-à-dire  tout  ce 
qui  ne  prend  pas  part  aux  faisceaux  que  nous  venons  d'indiquer  et 
ceux  précédemment  décrits  (faisceau  sensitif  latéral,  faisceaux 
pyramidaux  direct  et  croisé),  forme  ce  qu'on  nomme  la  partie 
fondamentale  (P F ',  PF,  fig.  25)  des  cordons  antéro-latéraux  et 
est  considéré  comme  représentant  des  commissures  courtes  entre 
les  étages  voisins  de  la  substance  grise  de  la  moelle. 

Substance  grise  de    la   moelle.  —  Nous  étudierons  plus  loin 


*  A  droite  ces  faisceaux  sont  ombrés  de  traits  diversement  dirigés  pour  rendre  les 
faisceaux,  bien  distincts;  à  gauche,  dans  le  champ  de  chaque  faisceau,  est  la  lettre 
indicatrice  :  —  PD,  faisceau  pyramidal  direct;  —  PC,  faisceau  pyramidal  croisé;  — 
SL,  faisceau  sensitif  latéral  voir  6g.  23'  :  — FG,  faisceau  cérébelleux  direct  ;  —  FG, 
faisceau  de  Gowers;  —  PF,  PF,  partie  fondamentale  du  cordon] antéro-latèral  ;  —  B, 
faisceau  deBurdach;  — G,  cordon  de  Goll. 
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l'axe  gris  de  la  moelle  au  point  de  vue  de  ses  fonctions  connue 
centre  nerveux';  mais  cet  axe  gris,  soit  part  divers  minces  fais- 
ceaux blancs  qu'il  renferme  (principalement  dans  la  corne  posté- 
rieure), soit  par  sa  substance  grise  elle-même,  c'est-à-dire  par 
l'ensemble  de  ses  cellules  avec  leurs  prolongements,  subdivisés  et 
étendus  au  loin,  joue  encore  le  rôle  de  conducteur.  A  cet  égard 
tous  les  physiologistes  sont  d'accord  pour  reconnaître  que  la 
substance  grise  de  la  moelle  n'est  pas  excitable  expérimentalement. 
C'est  là,  du  reste,  un  fait  qui  s'observe  dans  tous  les  autres  amas 
de  substance  grise  de  l'axe  nerveux  cérébro-spinal,  et  qui  ne 
perdra  son  caractère  général  que  lorsqu'il  aura  été  bien  prouve' 
que  la  substance  grise  corticale  des  hémisphères  est  directement 
excitable  par  les  moyens  expérimentaux.  Les  recherches  faites  par 
l'application  d'excitations  diverses  sont  donc  absolument  impuis- 
santes à  nous  instruire  sur  les  fonctions  conductrices  de  l'axe  gris 
médullaire.  Mais  déjà,  par  le  fait  des  rapports  intimes  des  fibres 
des  racines  postérieures  et  des  fibres  des  cordons  postérieurs  avec 
la  substance  grise  des  cornes  postérieures  on  est  amené  à  penser 
que  par  l'axe  gris  pourraient  bien  s'effectuer  certaines  conductions 
sensitives. 

Les  expériences  de  section  de  la  moelle  confirment  cette  manière 
de  voir  et  jettent  un  jour  tout  nouveau  sur  le  mode  selon  lequel  se 
fait  la  conduction  de  la  sensibilité  clans  la  moelle. 

L'expérience  montre,  en  effet,  tout  d'abord  que  la  section  des 
faisceaux  postérieurs,  des  faisceaux  latéraux  et  des  faisceaux 
antérieurs  laisse  persister  en  partie  la  sensibilité.  La  vivisection 
la  plus  concluante  serait  celle  qui  consisterait  à  couper  transver- 
salement la  substance  grise,  en  laissant  intactes  les  parties  blanches 
qui  l'enveloppent;  mais  si  l'on  a  présente  aux  yeux  la  forme 
qu'affecte  l'axe  gris  médullaire  (fig.  18,  p.  39),  on  comprendra 
facilement  qu'une  semblable  opération  peut  être  regardée  comme 
impossible,  et  qu'il  n'y  a  que  peu  de  confiance  à  accorder  aux  expé- 
riences, dans  lesquelles  on  suppose  l'avoir  à  peu  près  correctement 
réalisée.  Mais  on  peut  du  moins,  ainsi  que  l'indique  Vulpian, 
«  faire  une  excision  profonde  des  parties  postérieures  de  la  moelle 
dans  une  largeur  de  1,2,  3  centimètres,  et  lorsque  la  sensibilité 
est  conservée  dans  les  membres  postérieurs,  on  reconnaît,  après  la 
mort,  qu'on  a  laissé  en  place,  en  rapport  avec  les  faisceaux  anté- 
rieurs, une  partie  plus  ou  moins  étendue  de  la  substance  grise.» 
Ces  expériences,  variées  de  mille  manières,  ne  laissent  aujourd'hui 
aucun  doute  sur  ce  fait,  que  la  conduction  des  impressions  sen- 
sitives  se  fait,  dans  la  moelle,  en  partie  par  la  substance 
grise. 
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Mais,  chose  remarquable,  les  sections  portées  expérimentalement  sur 
la  substance  grise  prouvent  que  cette  substance  grise  ne  conduit  point  les 
impressions  sensitives  par  des  voies  anatomiquement  préétablies,  mais 
pour  ainsi  dire  d'une  manière  indifférente.  Ces  faits  singuliers,  et  qui 
sont  en  contradiction  avec  les  théories  les  plus  classiques  et  notamment 
avec  la  théorie  des  conducteurs  sensitifs  spéciaux,  ont  été  mis  dans  toute 
leur  évidence  par  Yulpian.  Ce  physiologiste  a  montré,  en  effet,  que  la 
moelle  épiniëre  peut  transmettre  à  l'encéphale  les  impressions  reçues  à 
la  périphérie,  même  lorsqu'elle  a  subi  des  mutilations  expérimentales 
considérables.  S'il  s'agit  seulement  de  sections  transversales,  ces  sections 
peuvent  diviser  la  moelle  épinière  dans  une  grande  partie  de  son  épaisseur, 
et  dans  un  sens  quelconque,  sans  interrompre  la  transmission  des  impres- 
sions sensitives,  à  la  condition  qu'une  petite  partie  de  la  substance  grise 
(une  sorte  de  pont)  ait  été  respectée  par  l'incision.  Quel  que  soit  le  sens 
de  l'incision  transversale  incomplète  de  la  moelle,  l'animal  conserve  incon- 
testablement la  possibilité  de  reconnaître  le  point  du  corps  irrité,  c'est- 
à-dire  qu'il  conserve  encore  des  notions  plus  ou  moins  exactes  sur  la 
position  respective  des  diverses  régions  de  son  corps  qui  sont  en  relation, 
par  leurs  nerfs,  avec  la  partie  de  la  moelle  épinière  située  en  arrière  du 
siège  de  la  lésion. 

Il  est  impossible  d'accepter,  en  présence  de  ces  faits  si  remarquables, 
l'hvpothèse  qui  voudrait  que  chaque  parcelle  d'une  tranche  transversale, 
passant  par  un  point  quelconque  de  la  substance  grise  médullaire,  con- 
tienne des  éléments  conducteurs  en  rapport  avec  toutes  les  fibres  sensi- 
tives des  nerfs  naissant  en  arrière  de  ce  point.  On  est  donc  conduit  ainsi 
à  se  demander  si  les  impressions,  arrivant  dans  la  substance  grise  médul-. 
laire  n'v  provoqueraient  pas  une  opération  physiologique  spéciale,  se 
produisant  dans  la  région  même  qui  reçoit  l'impression,  variant  suivant  le 
lieu  d'où  part  l'excitation,  suivant  l'e'tendue  de  la  région  impressionnée, 
suivant  le  genre  d'excitation  qui  donne  lieu  à  l'impression  périphérique. 
De  cette  opération  physiologique  résulterait  une  sorte  d'impression  cen- 
trale, médullaire,  qui  pourrait  être  ensuite  transmise  à  l'encéphale  par 
une  voie  quelconque,  par  un  petit  nombre  d'éléments  conducteurs  comme 
par  un  plus  grand  nombre,  et  qui  conserverait  plus  ou  moins  exactement, 
dans  les  éléments  conducteurs,  tous  les  caractères  de  forme,  d'intensité, 
et  jusqu'à  une  sorte  d'empreinte  originelle,  permettant  au  sensorium  de 
reconnaître  le  siège  du  point  de  départ  périphérique  de  l'excitation  qui 
a  provoqué  la  formation  de  cette  impression  médullaire  (Yulpian). 

Ces  vues  nouvelles  ne  sont  pas  en  désaccord  avec  les  faits  cliniques. 
Nous  citerons,  pour  montrer  comment  chez  l'homme  la  continuité  phy- 
siologique de  la  moelle  peut  être  rétablie  par  le  fait  d'une  continuité 
anatomique  très  restreinte,  un  cas  qui  nous  paraît  veuir  à  l'appui  des 
résultats  expérimentaux.  Charcot  (Leçons  sur  la  compression  lente  de 
la  moelle  épinière)  a  pu  examiner  l'état  de  la  moelle  chez  un  sujet  dont 
la  paraplégie,  suite  du  mal  de  Pott,  avait  disparu  depuis  deux  ans.  Au 
niveau  du  point  de  compression,  la  moelle  n'avait  que  le  volume  d'un 
tuyau  de  plume  d'oie,  et  la  coupe  correspondait  au  tiers  de  la  surface  de 
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section  d'une  moelle  normal.);  on  pouvait  y  voir,  au  sein  de  tractUi  fibreux 
durs  et  épais,  une  grande  quantité  de  tubes  nerveux  munis  de  myéline  et 
de  cylindres-axes  ;  la  substance  grise  n'y  était  plus  représentée  que  par 
une  seule  corne,  où  on  ne  trouvait  qu'un  petit  nombre  do  cellules  intactes. 

2°  La  moelle  centre  nerveux  ;  centres  réflexes  en  général,  — 
Jusqu'à  présent  nous  n'avons  considéré  la  moelle  que  comme  con- 
ducteur, mais  elle  joue  aussi  un  rôle  de  centre  (colonnes  grises) 
très  important.  Les  cellules  de  sa  substance  grise  établissent  d'une 
façon  plus  ou  moins  directe  la  connexion  fonctionnelle  entre  les 
fibres  centripètes  qui  y  arrivent  et  les  fibres  centrifuges  qui  en 
partent  :  ce  sont  elles  qui  président  à  ce  qu'on  appelle  actes  ou 
'phénomènes  nerveux  réflexes. 

Ainsi  la  substance  grise  de  la  moelle  suffit  pour  transformer  la 
sensibiliè  en  mouvement,  et  le  plus  souvent  elle  le  fait  toute  seule, 
sans  qu'il  y  ait  intervention  de  la  fonction  cérébrale.  Si  l'on  coupe 
la  moelle  au-dessous  du  cerveau,  il  n'en  résulte  pas  pour  cela  que 
les  parties  périphériques  cessent  d'être  en  communication  avec  un 
centre  nerveux  réflexe;  seules  les  excitations  volontaires,  qui 
émanent  du  cerveau,  ne  peuvent  plus  arriver  dans  la  moelle,  et  il 
y  a  paralysie  des  mouvements  volontaires  dans  toute  la  partie  du 
corps  située  au-dessous  du  niveau  où  la  moelle  a  été  sectionnée. 
Mais  on  peut  dans  ce  cas  provoquer  le  mouvement  des  extrémités, 
par  exemple,  en  grattant  la  plante  des  pieds.  Ce  même  fait  s'ob- 
serve encore  dans  les  paralysies  d'origine  cérébrale,  où  le  choc,  le 
froid,  la  titillation  et  autres  excitants  des  nerfs  centripètes  peuvent 
produire  des  mouvements  et  des  sécrétions. 

Pour  étudier  nettement  les  phénomèmes  réflexes  au  point  de 
vue  expérimental,  il  faut  se  placer  dans  des  conditions  qui  suppri- 
ment, de  la  part  de  l'animal  en  expérience,  tous  les  mouvements 
spontanés  ou  voulus,  et  ne  laissent  de  manifestes  que  ceux  qui 
sont  le  résultat  direct  des  excitations  que  l'on  porte  sur  ses  sur- 
faces sensibles.  A  cet  effet,  il  faut  supprimer  les  fonctions  de  l'en- 
céphale en  interrompant  toute  communication  entre  lui  et  la 
moelle  épinière,  siège  des  réflexes  les  plus  élémentaires,  les  plus 
simples  et  les  plus  faciles  à  analyser.  On  décapite  donc  l'animal, 
s'il  s'agit  d'un  animal  à  sang  froid,  d'une  grenouille  ;  s'il  s'agit  d'un 
animal  à  sang  chaud,  on  coupe  l'axe  nerveux  entre  l'occipital  et  la 
première  vertèbre  cervicale,  et,  comme  cette  mutilation  abolit  les 
mouvements  respiratoires,  on  pratique  la  respiration  artificielle 
pour  maintenir  l'hématose,  la  circulation,  les  conditions  de  la  vie, 
en  un  mot. 

Mouvements  réflexes.  —  La  moelle  peut  donc  produire  certains 
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mouvements  très  compliqués  sans  le  secours  du  cerveau;  tels  sont 
les  mouvements  de  défense,  que  l'on  observe  chez  les  animaux 
décapités  que  l'on  soumet  à  des  irritations  (grenouilles,  tritons). 
En  expérimentant  sur  des  mammifères  adultes.  Chauveau  a  con- 
staté que  les  actes  musculaires  réflexes,  sur  l'animal  dont  la  moelle 
épinière  est  entièrement  séparée  de  l'encéphale,  sont  aussi  éner- 
giques, et  souvent  aussi  bien  coordonnés  (les  chevaux  donnent  des 
coups  de  pied)  que  les  mouvements  volontaires.  Ces  mouvements 
réflexes  sont  caractérisés  surtout  parleur  instantanéité,  et  par  la 
facilité  avec  laquelle  ils  se  produisent.  Un  animal,  à  l'état  physio- 
logique, pourra  supporter  une  excitation  intense  sans  faire  le 
moindre  mouvement:  après  la  section  de  la  moelle,  le  plus  léger 
attouchement  sur  la  partie  du  corps  innervée  par  le  segment  posté- 
rieur de  la  moelle  suffira  pour  provoquer  des  secousses  énergiques 
dans  les  membres  correspondants.  Le  plus  souvent  aussi  les  mouve- 
ments de  progression  (marche,  saut,  natation)  se  font  sans  qu'il  y 
ait  intervention  de  l'intelligence  ;  la  volonté  peut  être  parfaitement 
absente  dans  la  marche,  et  nous  marchons  d'ordinaire  pour  ainsi 
dire  sans  le  savoir.  Ce  phénomène  est  le  fait  exclusif  de  la  moelle 
épinière.  Le  cerveau  n'intervient  qu'à  certains  moments,  quand, 
par  exemple,  il  s'agit  de  régler  la  marche,  de  la  modérer  ou  de  la 
hâter.  Ce  qu'il  y  a  de  plus  remarquable  dans  ce  fait,  comme  dans 
plusieurs  autres  semblables  (par  exemple,  pour  l'homme  qui  écrit, 
pour  le  pianiste  qui  exécute  un  morceau  en  pensant  à  autre  chose), 
c'est  que  des  mouvements  dont  la  coordination  n'a  pu  être  acquise 
que  par  de  longs  efforts  d'attention  et  de  volonté,  arrivent,  par 
l'habitude  et  l'exercice,  à  prendre  le  caractère  de  mouvements 
purement  réflexes;  c'est  alors  ce  que,  dans  le  langage  ordinaire,  on 
appelle  un  mouvement  machinal. 

Du  moment  qu'il  est  reconnu  que  tous  les  actes  organiques  sont 
de  nature  à  être  considérés  comme  le  résultat  d'une  impression 
périphérique,  tous  ces  actes  ont  une  essence  réflexe  :  aussi  tous  les 
organes  nous  présenteront-ils  à  étudier  dans  leur  fonctionnement 
une  série  de  réflexes  où  nous  verrons  la  moelle  agir  non  comme 
un  auxiliaire  du  cerveau,  mais  comme  un  centre  qui,  dans  certains 
cas,  peut  se  suffire  parfaitement  à  lui-même.  Quelques  exemples 
de  réflexes  nous  feront  mieux  comprendre  le  mode  de  fonctionne- 
ment des  centres  nerveux  (en  particulier  de  la  moelle  et  de  sa  por- 
tion bulbaire). 

Uétemuement  est  un  phénomène  provoqué,  soit  par  une  exci- 
tation portant  sur  la  muqueuse  nasale,  soit  par  l'arrivée  brusque 
des  rayons  lumineux  sur  les  membranes  de  l'œil;  cette  irritation 
périphérique  se  transmet  par  le  nerf  trijumeau  vers  le  ganglion  de 
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.  d'où  elle  passe  jusqu'aux  centres  gris  de  la  moelle  allongée 

le  la  protubérance;  de  Là,  par  une  série  de  réflexes  nombreu 
compliqués,  ellese  transforme,  par  L'intermédiaire  de  la  moelle,  en 
une   excitation  centrifuge  qui  s'irradie  par  les  nerfs   rachidi 
jusque  dans  Les  muscles  expirateurs. 

Le  /  aent  respiratoire  dépend  de  la  moelle;   c'est  elle  qui 

préside  à  son  rythme  régulier.  Pour  que  ce  phénomène  réflexe 
puisse  se  produire,  il  faut  que  les  surfaces  sensibles  de  la  trachée 
i  1  des  vésicules  pulmonaires  soient  impressionnées  par  l'air  exté- 
rieur introduit,  ou  par  l'air  vicié  et  chargé  d'acide  .carbonique  à  la 
suite  des  échanges  pulmonaires. 

C'est  aussi  à  la  classe  des  phénomènes  nerveux  réflexes  qu'ap- 
partiennent les  sécrétions.  On  peut  admettre,  comme  règle  géné- 
rale, que,  toutes  les  fois  qu'il  y  a  sécrétion,  il  y  a  eu  préalablement 
une  impression  qui  s'est  transmise  aux  centres  nerveux  et  de  là 
à  la  glande.  La  sécrétion  salivaire  se  fait  grâce  aux  nerfs  centri- 
pètes du  goût,  qui  amènent  les  imprsssions  gustatives  vers  la 
moelle  allongée,  d'où  elles  se  refléchissent  par  la  voie  centrifuge 
jusque  sur  les  glandes  elles-mêmes  et  sur  leurs  vaisseaux.  Ces 
nerfs  centrifuges  paraissent  agir  directement  sur  les  cellules  de 
l'organe  sécréteur,  indépendamment  de  l'élément  vasculaire,  car  si 
l'on  supprime  la  circulation  d'une  glande,  tout  en  excitant  ses 
fonctions,  elle  emprunte  alors  aux  tissus  environnants  les  maté- 
riaux qui  ne  lui  sont  plus  fournis  par  le  sang,  et  elle  continue  à 
sécréter. 

L'acte  réflexe  est  toujours  le  fait  fondamental  dans  le  fonction- 
nement de  tout  centre  nerveux  :  on  comprend  donc  que  l'on  se  soit 
attaché  à  étudier  les  réflexes,  à  les  classer,  à  déterminer  les  in- 
fluences qui  peuvent  en  exagérer  ou  en  diminuer  la  production, 
et  cela  principalement  sur  la  partie  spinale  de  Taxe  cérébro-rachi- 
dien,  où  l'arc  réflexe  est  plus  facile  à  isoler  expérimentalement  de 
tous  les  phénomènes  qui  viennent  le  compliquer.  Nous  ne  pouvons 
que  passer  rapidement  en  revue  les  résultats  obtenus  par  cette 
étude,  commencée  seulement  à  la  fin  du  siècle  dernier. 

Quoique  Astruc  l,  dès  1743,  eût  employé  l'expression  de  réflexes, 
en  comparant  la  transformation  d'une  impression  en  mouvement  à 
un  rayon  lumineux  qui  se  réfléchit  sur  une  surface,  ce  n'est  qu'avec 
les  recherches  de  Robert  Wytt,  deProchaska,  de  Legallois  sur  la 
moelle  et  sur  ce  qu'on  appelait  le  sensorium  commune,  que 
Prochaska  lui-même  put  nettement  indiquer  et  le  siège  principal 

1  Astruc,  célèbre  médecin  français  (1684-1765),  qui  fut  professeur  successi- 
vement à  Montpellier,  à  Toulouse  et  à  Paris. 
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(moelle)  et  l'essence  même  des  phénomènes  qui  prirent  dès  lors  le 
nom  de  réflexes  fimpressionum  sensoriarum  in  motorias  re- 
flexio  ;  1784)  ;  enfin  les  études  histologiques  de  la  cellule  nerveuse 
et  de  ses  rapports  avec  les  fibres  nerveuses  ont  permis  de  se  rendre 
un  compte  encore  plus  exact  du  mode  par  lequel  se  fait  cette 
réflexion,  quoique  sur  ce  dernier  point  la  plupart  des  données  soient 
encore  fort  hypothétiques.  Dès  lors,  Marshall-Hall  (V.  fig.  16, 
p.  32),  Mueller,  Lallemand1,  Flourens,  Longet,  Cl.  Bernard,  etc., 
enrichirent  la  science  des  faits  si  nombreux  qui  permettent  aujour- 
d'hui de  classer,  les  réflexes,  de  préciser  les  lois  de  leur  production 
ainsi  que  les  influences  qui  les  modifient  (surtout  pour  les  réflexes 
médullaires) . 

Classification  des  actes  nerveux  réflexes.  —  On  divise  géné- 
ralement les  réflexes  d'après  les  voies  que  suivent  et  Yaction 
centripète  et  l' action  centrifuge  ;  à  chacune  de  ces  actions  se 
présentent  deux  voies  :  ou  les  nerfs  du  système  cérébro-rachidien, 
que  nous  avons  seuls  étudiés  jusqu'ici,  ou  les  branches  du  grand 
sympathique,  par  lequel  nous  terminerons  l'étude  du  système 
nerveux. 

Les  réflexes  les  plus  nombreux  suivent  comme  voie  centripète  et 
comme  voie  centrifuge  les  filets  nerveux  rachidiens  ;  tels  sont  la 
plupart  de  ceux  que  nous  avons  cités  jusqu'ici  :  déglutition,  éter- 
nuement,  toux,  clignement  des  paupières,  marche,  etc. 

Une  seconde  classe,  presque  aussi  nombreuse,  se  compose  de 
réflexes  dont  la  voie  centripète  est  un  nerf  sensitif  du  système 
céphalo-rachidien,  et  la  voie  centrifuge  un  nerf  moteur  du  grand 
sympathique,  le  plus  souvent  un  vaso-moteur;  tels  sont  les  réflexes 
qui  donnent  lieu  à  des  sécrétions  (salive,  etc.),  aux  phénomènes  de 
rougeur  ou  de  pâleur  de  la  peau,  à  l'érection,  à  certaines  modifi- 
cations dans  les  battements  du  cœur,  et,  en  pathologie,  à  un  grand 
nombre  de  phénomènes  que  l'on  disait  métastatiques,  comme  un 
grand  nombre  d'ophtalmies,  d'orchites,  de  coryzas  qui  tiennent  à 
une  hyperémie  réflexe  ;  et,  d'autre  part,  comme  tenant  à  une  anémie 
réflexe,  certains  cas  d'amaurose,  de  paralysies,  de  paraplégies,  etc. 

Une  troisième  classe  renferme  les  réflexes  dont  l'action  centri- 
pète a  pour  siège  les  nerfs  du  sympathique  (sensibilité  obtuse,  dite 
organique,  des  viscères)  et  pour  voie  centrifuge  les  nerfs  moteurs 
céphalo-rachidiens  (de  la  vie  de  relation);  la  plupart  de  ces 
phénomènes  sont  du  ressort  de  la  pathologie  :  telles  sont  les  con- 
vulsions que  peut  amener  l'irritation  viscérale  produite  par \  la 
présence  devers  intestinaux,  les  éclampsies  réflexes,  l'hystérie,  etc.  ; 

1  Lallemand,  célèbre  professeur  à  l'Ecole  de  Montpellier  (1790-1853). 
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comme  phénomène  normal  de  ce  genre  on  pourrait  citer  le  réfl 

jpiratoire,  car  l'impression  que  la  Bnrface  pulmonaire  envoie  au 
bulbe  est  transmise  par  le  pneumogastrique,  qui,  sous  bien  des 
rapport  <pproche  dos  nerfs  du  grand  sympathique,  ou  tout 

au  moins  constitue  une  transition  physiologique  entr<*  Les  rameaux 
du  grand  sympathique  et  ceux  du  Bystème  céphalo-rachidien. 

.11,  on  peut  comprendre  dans  une  quatrième  et  dernière  cl 
les  réflexes  dont  les  voies  de  conduction,  centripète  comme  centri- 
fuge, ^e  trouvent  dans  les  tilets  du  grand  sympathique:  nous  aurons 
à  examiner  plus  tard  si  pour  ceux-oi  l'action  centrale  se  passe  dans 
les  masses  de  substance  grise  du  système  céphalo-rachidien,  ou 
dans  celles  des  ganglions  de  la  chaîne  sympathique  :  tels  sont  les 
réflexes  obscurs  et  encore  difficiles  à  bien  analyser  qui  président 
à  la  >écrétion  des  divers  liquides  intestinaux  ;  ceux  qui  peuvent 
nous  expliquer  en  partie  les  sympathies  qui  unissent  les  divers 
îûomènes  des  fonctions  génitales,  surtout  chez  la  femme;  la 
dilatation  des  pupilles  par  la  présence  de  vers  intestinaux  dans  le 
canal  digestif:  en  général  tous  les  actes  d'innervation  des  organes 
de  la  nutrition,  et.  d'autre  part,  de  nombreux  réflexes  pathologi- 
ques analogues  à  ceux  que  nous  avons  précédemment  cités  (la 
soufirance  de  l'estomac  amenant  la  pâleur  et  le  refroidissement  de 
la  peau,  etc.). 

Lois  des  actes  nerveux  réflexes.  — Lorsqu'une  irritation  sen- 
sitive  amène  un  phénomène  réflexe,  la  production  de  celui-ci  (en 
général  mouvement)  est  soumise,  dans  son  intensité  et  dans  sa 
distribution  anatomique.  à  certaines  règles  bien  précises,  que 
Pfliiger  a  d'abord  établies  par  l'expérimentation  sur  des  gre- 
nouilles (lois  de  Pfliiger),  et  que  Chauveau  a  confirmées  par  ses 
recherches  sur  de  grands  mammifères.  Ainsi  une  irritation  faible, 
portée  sur  la  peau  d'un  membre  inférieur  (par  exemple,  du  côté 
droit),  détermine  un  mouvement  réflexe  dans  les  muscles  de  ce 
même  membre,  c'est-à-dire  dans  les  muscles  dont  les  nerfs  moteurs 
sortent  de  la  moelle  du  même  côté  et  au  même  niveau  que  les 
libres  sensitives  excitées  (loi  de  Vunilatèr  alité);  si  l'excitation 
devient  plus  intense,  la  réaction  motrice  se  manifeste  aussi  du  e 
opposé,  dans  le  membre  correspondant,  c'est-à-dire  par  les  nerfs 
moteurs  symétriques  (loi  de  la  symétrie);  et  ce  membre  cor: 
pondant  (gauche,  dans  l'exemple  choisi)  présente  toujours  des 
mouvements  moins  intenses  que  celui  (droit)  qui  a  reçu  l'excita- 
tion (loi  de  V intensité),  Enfin  si  l'excitation  augmente  encore,  la 
réaction  motrice  s'étendra  à  des  libres  centrifuges  d'un  niveau  diflë- 
rent,  mais  toujours  en  s'avançant  vers  la  partie  supérieure  (ou 
antérieure  de  la  moelle),  c'est-à-dire  que  L'irradiation  s'étend  de 
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bas  en  haut,  de  la  moelle  épînière  vers  la  moelle  encéphalique 
(bulbe;  protubérance,  etc.)  (loi  de  V irradiation).  En  dernier  lieu, 
si  l'excitation,  et,  par  suite,  la  réaction  motrice  sont  assez  éner- 
giques pour  se  propager  de  bas  en  haut  jusqu'au  bulbe  et  à  la 
protubérance,  la  réaction  devient  générale,  se  propage  en  tous  sens, 
même  de  haut  en  bas,   de  sorte  que  tous  les  muscles  du  corps  y 
prennent  part,  le  bulbe  formant    comme   un  foyer  général   d'où 
s'irradient  tous  les  mouvements  réflexes  (loi  de  la  généralisation). 
Les  mouvements  réflexes,  obéissant  aux  cinq  lois  que  nous  venons 
de  citer,  présentent  encore  ceci  de  remarquable,  qu'ils  se  produi- 
sent avec  une  régularité,  une  coordination,  qui  semblent  indiquer 
que  ces  réactions  réflexes  sont  adaptées  à  un  but.  Il  semble  qu'il 
y  a  dans  les  dispositions  histologiques  de  la  moelle  un  mécanisme 
préétabli,  dont  les  manifestations  avaient  si  fortement  impressionné 
les  premiers   vivisecteurs.  qu'ils  n'ont  pas  hésité  (Robert  Wytt, 
Prochascka  l,  Legallois,   Pflûger)  à  doter  la  moelle  de  quelques- 
unes  de  ces  propriétés  psychiques,  si  vagues  et  si  mal  définies,  que 
l'on  désigne  sous  les  noms  de  sensorium  commtme,  volonté,  per- 
ception, âme,  etc.  Ainsi  une  grenouille  à  laquelle  on  a  enlevé  le 
cerveau  (pour  éliminer  toute  influence  étrangère  à  la  moelle)  réagit 
quand  on  pince  une  de  ses  pattes,  comme  pour  se  défendre  :  si  on 
cautérise  la  peau  d'un  de  ses  membres  avec  une  goutte  d'acide,  elle 
l'essuie  immédiatement  avec  cette  patte,  si,  par  exemple,  l'acide 
a  été  déposé  sur  la  racine  de  la  cuisse  ou  sur  le  bassin  :  bien  plus, 
si  on  ampute  le  membre  qui  se  fléchit  ainsi  vers  la  cuisse,  on  voit 
l'animal,  réduit  à  son  centre  médullaire,   après  de  vains  efforts 
du  moignon  pour  atteindre  la  partie  lésée  (loi  de  l'unilatéralité), 
si  l'irritation  persiste  et  surtout  si  elle  augmente,    se  servir  du 
membre  du   côté  opposé    (loi    de  symétrie)  pour  aller  frotter  et 
essuyer  la  place  irritée.  L'irritation  continuant,  il  peut  se  produire 
des  mouvements  dans  tous  les  membres   de  l'animal,  un  saut  en 
avant,  la  fuite,  en  un  mot.  Des  mouvements  de  ce  genre,  quoique 
moins  complets,  se  manifestent  chez  l'homme  pendant  le  sommeil, 
quand  les  organes    cérébraux  sont  complètement  inactifs,  et  que 
l'action  de  chatouiller  la  plante  du  pied,  quoique  non  perçue,  n'en 
amène  pas  moins  le  retrait  brusque  du  membre  correspondant,  ou 
des  deux  membres,   etc.  On  voit  qu'un  grand  nombre  des  réflexes 
coordonnés  ont  le  caractère  de  mouvements  de  défense. 

Variations  d'intensité  des  mouvements   réflexes.   —  Quels 
que  soient  les  phénomènes  qui  se  passent  dans  les  centres  de  sub- 

i  Prochaska,  anatomiste  et  physiologiste  autrichien  (1749-1820),  professeur 
à  Vienne  pendant  de  longues  années. 
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stance  grise  (cellules nerveuses)  lors  delà  production  d'un  réflexe, 
on  désigne  sous  le  nom  de  pouvoir  réflexe  la  propriété  qu'a  l'axe 
gris  de  la  moelle  (ou  Les  centres  semblables)  de  transformer  des 
impressions  centripètes  en  réactions  centrifuges;  cette  expression 
offre  une  certaine  commodité  de  langage,  car  il  est  des  agents  qui 
paraissent  porter  leur  action  sur  le  pouvoir  réflexe  pour  l'exagérer 
ou  Le  diminuer,  sans  agir  aucunement  sur  la  partie  centripète  ou 
centrifuge  de  l'acte  (conduction),  mais  uniquement  sur  l'acte  central. 
Nous  ne  pouvons  rapporter  ici  les  nombreuses  recherches  par  les- 
quelles on  est  parvenu  à  préciser  ainsi  l'action  centrale  de  ces 
agents  et  distinguer  ceux-ci  des  agents  analogues  qui  portent  plus 
spécialement  leur  action  sur  les  voies  périphériques  ;  il  nous  suf- 
fira de  rappeler  les  belles  expériences  de  Cl.  Bernard  sur  le  curare 
et  les  nerfs  moteurs  (V.  Physiologie  des  muscles,  irritabilité 
musculaire).  Quant  aux  agents  qui  modifient  le  pouvoir  réflexe, 
nous  citerons  : 

La  température  ambiante  :  les  mouvements  réflexes  sont  chez 
la  grenouille  plus  énergiques  et  plus  faciles  à  provoquer  en  été 
qu'en  hiver  (Brown-Séquard,  Cayrade),  mais  aussi  le  pouvoir 
réflexe  s'épuise  plus  vite  pendant  la  saison  chaude.  Les  sections  de 
la  moelle  ou  sa  séparation  de  l'encéphale  :  dans  ces  cas,  les  réflexes 
sont  exagérés, ce  qui  est  peut -être  dû  à  une  irritation  des  centres  par 
le  fait  même  de  la  section,  mais  tient  surtout  au  fait  même  de 
l'interruption  de  toute  communication  entre  ces  centres  et  d'autres 
centres  dits  modérateurs  (Setschenow)  ;  en  effet,  les  centres  su- 
périeurs (surtout  le  cerveau)  exercent  une  action  modératrice  sur 
le  pouvoir  réflexe  ou  excito -moteur  de  la  moelle  ;  sur  un  animal 
intact,  on  produit  la  diminution  de  l'activité  réflexe  de  la  moelle 
par  l'excitation  des  centres  supérieurs,  dont  on  exagère  ainsi  l'ac- 
tion modératrice  (voir,  ci-dessus,  p.  35,  la  théorie  générale  des 
nerfs  modérateurs).  Un  certain  nombre  de  poisons  portent  direc- 
tement leur  action  sur  les  centres  pour  en  exagérer  le  pouvoir 
réflexe  :  tels  sont  la  strychnine,  la  picrotoxine,  la  nicotine  et  cer- 
tains produits  plus  ou  moins  pathologiques  de  l'organisme,  comme 
dans  les  infections  septiques,  l'urémie,  l'ictère  grave. 

Par  contre,  le  pouvoir  réflexe  est  diminué  par  l'anémie,  par  de 
nombreuses  excitations  antérieures  qui  l'ont  épuisé,  et  par  cer- 
taines substances  toxiques  ou  médicamenteuses,  comme  l'acide 
cyanhydrique,  le  bromure  de  potassium  et  certains  principes  de 
l'opium  *. 

1  Les  recherches  de  Cl.  Bernard  sur  les  anesthésiques  ont  montré  que  tous 
les  principes  de  l'opium  ne  sont  pas  des  calmants  ;  les  uns  sont  excitateurs  du 
système  nerveux  (excito-réflexes);    ce  sont  :  la  thébaïne,  la  papavérine  et  la 
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3°  Des  centres  réflexes  spéciaux  de  la  moelle,  —  Lorsque, 
sous  l'influence  d'excitations  faibles  ou  spécialement  localisées, 
les  mouvements  réflexes  ne  s'irradient  pas  de  manière  à  produire 
des  contractions  générales,  lorsqu'ils  restent  circonscrits  dans  un 
domaine  particulier  de  la  sphère  motrice,  ce  domaine  est  toujours 
dans  un  rapport  constant  avec  la  partie  de  la  sphère  sensitive  sur 
laquelle  a  été  portée  l'excitation,  c'est-à-dire  que,  selon  que  telle 
partie  de  la  peau  aura  été  excitée,  ce  sera  toujours  tel  ou  tel 
muscle,  tel  ou  tel  groupe  démuselés,  qui  entrera  en  action.  C'est  ce 
que  Ch.  Richet  a  appelé  la  loi  de  la  localisation  des  réflexes.  En 
d'autres  termes,  il  y  a  un  groupement,  un  rapport  anatomique 
préétabli  entre  certains  amas  de  cellules  nerveuses  de  l'axe  gris, 
d'une  part,  et  certaines  fibres  centripètes  et  centrifuges,  d'autre 
part:  et  tant  que  le  phénomène  réflexe  reste  circonscrit,  il  est 
toujours,  par  l'excitation  de  mêmes  fibres  sensitives,  localisé  dans 
les  mêmes  fibres  motrices.  Aussi  l'expérimentation  permet- elle 
de  distinguer  dans  la  moelle  des  centres  circonscrits,  c'est-à-dire 
des  localisations  fonctionnelles  médvAlaires  formant  comme  le 
premier  échelon  de  la  série  des  localisations  plus  élevées  qu'on  a 
établies  dans  les  organes  de  la  base  de  l'encéphale,  et  que  la  phy- 
siologie expérimentale  et  la  physiologie  pathologique  poursuivent 
aujourd'hui  jusque  dans  la  couche  grise  corticale  des  circonvolu- 
tions. Les  différents  centres  fonctionnels  dont  l'existence  dans  la 
moelle  est  aujourd'hui  bien  établie  sont  : 

Centre  cardiaque  (Cl.  Bernard).  —  Ce  centre  correspond  à  la  partie 
inférieure  de  la  région  cervicale  et  à  la  partie  moyenne  de  la  région  dor- 
sale; son  excitation  accélère  les  battements  du  cœur;  la  transmission  de 
cette  excitation  se  fait  par  les  nerfs  cardiaques  sympathiques  qui  émergent 
de  la  moelle  avec  les  racines  du  ganglion  cervical  inférieur;  c'est  le  nerf 
accélérateur  du  cœur. 

Centre  cilio-spinal.  —  Par  la  précieuse  méthode  d'étude  que  lui  a 
fournie  la  recherche  des  dégénérescences  des  nerfs  sectionnés,  Waller  a 
pu   montrer  que  les   filets   donnés  à  l'iris  par  le  sympathique   cervical 

narcotine  ;  les  autres   sont,  en  effet,  modérateurs  de  l'excitabilité  des  centres 
nerveux,  ce  sont  :  la  codéine,  la  narceine  et  la  morphine. 

A  côtés  des  modérateurs  du  pouvoir  réflexe  du  centre  médullaire,  il  faut 
citer  quelques  agents  qui  portent  plus  spécialement  leur  action  sur  des  centres 
nerveux  plus  élevés  ;  ce  sont  les  anesthésiques.  qui  diminuent  ou  abolissent 
la  fonction  des  centres  de  perception;  tels  sont  :  le  chloroforme,  l'éther,  le 
chloral,  le  bromoforme,  le  bromal.  (V.  Cl.  Bernard,  Leçons  sur  les  anesthé- 
siques et  sur  l'asphyxie.  Paris.  1S75.)  Ces  agents  (surtout  le  chloroforme  et 
le  chloral)  abolissent  d'abord  l'action  des  centres  supérieurs  ou  intellectuels 
(sommeil)  ;  mais,  à  plus  haute  dose,  ils  agissent  aussi  sur  les  centres  médul- 
laires, sur  les  réflexes. 
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naissent  de  la  région  cervicale  inférieure  de  la  moelle.  Chau  veau  a  montré 
qu'à  ce  niveau  existe  un  centre1  «lit  cilio-spinal,  qui   s'étend  de  la  sixi- 
vertèbre  cervicale  à  la  deuxième  dorsale,  et  préside  à  la  dilatation  de  L'iris; 

l'excitation  des  racines  sensitives  qui  aboutissent  à  cette  région  de  la  moelle 
produit  la  dilatation  de  l'iris. 

Centre  ano- spinal  (Masius).  —  Ce  centre  siège,  chez  le  lapin,  au  niveau 
du  disque  intervétébral  unissant  les  sixième  et  septième  vertèbres  lombaires. 
11  préside  à  la  tonicité  musculaire  et  à  la  contraction  rétlexe  du  sphincter 
anal.  La  section  de  la  moelle  faite  au-dessus  de  ce  centre  augmente  les 
contractions  toniques  et  réflexes  du  sphincter,  et  nous  avons  vu,  en  effet 
(p.  75),  que  toute  section  de  la  moelle  augmente  le  pouvoir  excito-moteur 
des  régions  sous-jacentes  à  la  section.  Gluge  a  publié  des  expériences  qui 
l'ont  amené  à  admettre  l'existence  de  deux  centres  ano-spinaux,  l'un  pré- 
sidant à  la  tonicité,  l'autre  aux  mouvements  réflexes  du  sphincter. 

Centre  vêsico-spinal  (Giannuzzi).  —  Ce  centre  est  situé  au-dessus  du 
précédent,  au  niveau  de  la  troisième  et  de  la  cinquième  vertèbre  lombaire  ; 
il  préside  aux  contractions  des  muscles  de  la  vessie.  Chez  un  chien  dont 
la  moelle  est  coupée  au-dessous  de  la  région  dorsale,  si  on  touche  le  gland 
ou  le  prépuce,  ou  si  on  chatouille  le  pourtour  de  l'anus,  la  vessie  se  vide 
par  suite  d'un  phénomène  réflexe  dont  le  centre  est  dans  la  région  sus- 
indiquée  (Goltz). 

Centre  génito-spinal  (Budge).  —  Ce  centre,  situé  au  niveau  de  la 
quatrième  vertèbre  lombaire  chez  le  chien,  n'aurait  que  quelques  lignes  de 
longueur.  Il  siège  probablement  chez  l'homme  vers  le  milieu  de  la  moelle 
dorsale.  Il  préside  à  la  contraction  des  canaux  déférents  et  des  vésicules 
séminales  chez  le  mâle,  à  celle  de  l'utérus  chez  la  femelle.  En  effet,  lorsque 
la  moelle  est  coupée  immédiatement  au-dessus  de  ce  centre,  on  peut  encore, 
par  des  excitations  appropriées,  produire  tous  les  phénomènes  dont  est 
normalement  le  siège  l'appareil  génital.  On  détermine  chez  le  chien  l'érec- 
tion et  des  mouvements  rythmiques  du  bassin  en  chatouillant  le  pénis 
(Goltz)  ;  une  chienne,  dont  la  moelle  avait  été  coupée  à  la  hauteur  de  la 
première  lombaire,  a  présenté  les  phénomènes  du  rut,  a  été  fécondée, 
enfin  a  mis  bas,  comme  une  chienne  dont  la  moelle  est  intacte. 

Enfin,  la  moelle,  par  l'ensemble  de  divers  centres  préside  à  la  coordina- 
tion des  mouvements  de  la  locomotion  ;  nous  avons  déjà  insisté  sur  cette  coor- 
dination médullaire  de  réflexes  généraux  adaptés  à  un  but.  Nous  ajouterons 
seulement  ici  que,  après  l'ablation  du  cerveau  sur  une  grenouille,  non  seule- 
ment l'équilibre  et  les  mouvements  d'ensemble  sont  possibles,  mais  qu'ils 
s'exécutent  avec  une  sorte  de  fatalité,  comme  si  le  libre  fonctionnement  du 
cerveau  protégeait  l'indépendance  des  groupes  musculaires.  Quand  l'un 
des  membres  se  meut,  les  autres  se  meuvent  aussitôt.  Quand  l'un  d'eux  est 
mis  au  repos,  les  autres  cessent  également  de  se  mouvoir  (Onimus).  Mais 
nous  verrons  bientôt  que  d'autres  organes,  notamment  le  cervelet,  jouent, 
surtout  chez  les  animaux  supérieurs,  un  rôle  important  dans  la  coordination 
des  mouvements. 

En  résumé,  l'étude  de  la  moelle,  considérée  comme  centre,  nous  montre 
que,  de  même  que  chez  lesarticulés,  chaque  centre  d'action  du  systèmener- 
veux  est  distinct,  etque  leur  ensemble  forme  deux  cordons  parallèles  présen- 
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tant  des  renflements  successifs,  de  même  le  système  nerveux  cérébro-spinal 
est  composé  d'un  certain  nombre  de  centres  nerveux  échelonnés  ayant  cha- 
cun une  certaine  spécialité,  recevant  chacun  ses  impressions  d'un  départe- 
ment déterminé  du  corps,  et  provoquant  par  ses  réactions  le  mouvement  dans 
un  département  correspondant.  Chacun  de  ces  centres  est  intimement  relié 
aux  centres  voisins,  supérieurs  et  inférieurs;  mais  il  n'en  est  pas  moins 
vrai  que  l'être  humain  est,  à  ce  point  de  vue,  une  collection  d'individus 
élémentaires.  Si  la  zoologie  et  l'embryologie  montrent  qu'au  point  de  vue 
de  leur  organisation  les  animaux  supérieurs  sont  de  véritables  colonies 
d'organismes  élémentaires,  la  physiologie  des  centres  nerveux  montre 
semblablement  que  l'être  sentant  et  agissant  est,  en  définitive,  une  col- 
lection de  moi  distincts;  l'unité  apparente  est  tout  entière  dans  l'harmonie 
d'un  ensemble  hiérarchique  dont  les  éléments,  rapprochés  par  une  coor- 
dination et  une  subordination  étroites,  portent  néanmoins,  chacun  en  soi, 
tous  les  attributs  essentiels,  tous  les  caractères  primitifs  de  l'animal  indi- 
viduel1. 

B.  Bulbe,  protubérance  annulaire.  —  Nous  avons  dit  que,  pour  le 
physiologiste,  la  moelle  dépassait  en  haut  les  limites  du  rachis  et 
s'étendait  dans  la  boite  crânienne  jusque  vers  la  selle  turcique. 
Cette  manière  de  voir  est  confirmée  et  par  l'anatomie  et  par  la 
physiologie,  c'est-à-dire  par  l'étude  des  actes  réflexes  qui  ont  leurs 
centres  dans  ces  régions.  L'étude  de  ces  centres  réflexes  doit  être 
précédée  de  quelques  considérations  sur  la  composition  anatomique 
de  ces  parties  et  sur  les  fonctions  des  cordons  blancs  correspon- 
dants. 

1°  Substance  blanche.  —  Etant  connue  la  disposition  des  parties  blan- 
ches et  des  parties  grises  de  la  moelle  au  niveau  des  régions  cervicales 
movennes  (fig.  18,  p.  39),  quand  on  examine  une  coupe  de  la  partie  supé- 
rieure de  la  moelle  cervicale,  près  du  collet  du  bulbe,  on  observe,  à  quelques 
différences  près,  dans  le  contour  des  parties,  les  mêmes  dispositions  dans 
la  substance  grise  et  les  cordons  blancs;  mais  on  remarque  que  les  côtés 
de  la  substance  grise,  dans  sa  limite  concave  entre  les  cornes  antérieure 
et  postérieure,  sont  moins  nettement  circonscrits:  en  ce  point,  la  substance 
grise  semble  s'étendre  en  dehors  sous  forme  de  réseau  et  aller  empiéter 
sur  le  territoire  des  cordons  blancs  latéraux  (V.  fig.  26).  Cet  aspect, 
auquel  on  a  donné  le  nom  de  formation  réticulée  de  Deiters,  est  dû  en 
réalité  à  ce  qu'à  ce  niveau  les  cordons  latéraux  (faisceau  pyramidal  croisé, 
vov.  p.  65)  se  massent  en  petits  faisceaux  distincts,  qui  pénètrent  dans  la 
substance  grise  et  vont  bientôt  la  traverser  entièrement  de  dehors  en  de- 
dans et  d'arrière  en  avant,  pour  s'entre-croiser.  ceux  de  droite  avec  ceux 
de  gauche,  ainsi  qu'on  l'observe  à  un  niveau  un  peu  plus  élevé  (fig.  27). 


i  V.  Edrnond.Perrier,  Les  Colonies  animales  et  la  formation  des  orge- 
niâmes.  Paris.  iSSi. 
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Ce  niveau  est  celui  du  collet  <lu  bulbe  :  l'entrecroisement  bien  connu 
qu'on  observe  sur  ce  point  est  exclusivement  formé  par  les  portions  «les 
cordons  latéraux  étudiées  précédemment  sous  le  nom  de  faisceau  pyra- 
midal croisé  (p.  63)  et  sans  doute  par  le  faisceau  sensitif  latéral  (p.  01); 
les  cordons  postérieurs  n'y  prennent  aucune  part.  Cet  entre-croisement  se 
produit  de  la  manière  suivante  :  les  deux  cordons  latéraux  s'inclinent 
l'un  vers  l'autre,  pour  se  porter  en  dedans  (x,  fig.  27),  en  avant  et  en 
haut,  et  se  déçussent  par  couches  successives  qui  s'étagent  de  bas  en 
haut  :  les  couches  les  plus  internes  se  rapprochent,  en  effet,  du  canal  cen- 
tral, puis  échancrent  les  cornes  antérieures  au  niveau  de  leur  continuité 
avec  la  substance  grise  qui  entoure  le   canal  central  ;  d'autres   couches 


CP- 


HP 


Fig.  26.  —  Schéma  d'une  coupe  de  la  moelle  Fig.  27.  —  Coupe  de  la  partie  inférieure 
cervicale  au  niveau  des  racines  de  la  du  bulbe  rachidien  au  niveau  de  l'entre- 
première  paire  rachidienne  *.  croisement  des  pyramides  (partie  mo- 

trice) *\ 


blanches  obliques  s'ajoutent  aux  précédentes,  agrandissent  l'échancrure 
et  enfin  la  complètent  de  telle  sorte  que  les  deux  cornes  antérieures  se 
trouvent,  en  fin  de  compte,  complètement  décapitées.  Après  leur  entre- 
croisement, les  deux  cordons  montent  parallèlement  sur  les  côtés  du  sillon 
médian  antérieur,  celui  de  droite  occupant  le  côté  gauche  du  sillon  et  réci- 
proquement. C'est  ainsi  que  se  trouvent  constituées  les  pyramides  anté- 
rieures du  bulbe  ou,  pour  mieux  dire,  la  portion  motrice  des  pyramides 
(P  et  P',  fig.  27),  portion  qui  en  effet  renferme  essentiellement  des  fibres 
conductrices  des  mouvements  volontaires  (faisceaux  pyramidaux  croisé 


*  «,  Sillon  médian  antérieur  ;  p,  sillon  médian  postérieur  ;  1,  cordon  antére-in- 
terne  ;  2,  cordon  antéro-latéral;  3,  cordon  postérieur;  x,  commissure  blanche  (fibres 
décussèes)  ;  CA,  corne  antérieure  ;  BA,  racines  antérieures  ;  CP,  cornes  postérieures; 
RP,  racines  postérieures. 

**  1,  2,  3,  Cordons  antéro-interne,  antéro-latéral  et  postérieur  ;  —  CA.  RA,  cornes 
et  racioes  antérieures;—  CP,  RP,  cornes  et  racines  postérieures;  —  R'  A',  segment 
central  de  la  corne  antérieure,  dont  la  tète  (CA)  a  été  détachée;  —  ac,  entrecroi- 
sement des  cordons  latéraux  (2,2')  allant  former  les  pyramides  (P,P')>*  —  NP,  noyau 
des  pyramides  postérieures  ;  —  a  et  p,  sillons  médians  antérieur  et  postérieur 
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et  direct,  voir  la  figure  30,  en  B).  Cette  partie  motrice  des  pyramides  passe 
du  bulbe  dans  la  protubérance,  traverse  celle-ci,  s'étale  ensuite  sur  la  face 
inférieure  des  pédoncules  cérébraux  (étage  inférieur  des  pédoncules)  et  se 
porte  vers  les  bémispbères  cérébraux  (capsule  interne,  voir  ci-après).  La 
figure  30  représente  le  trajet  de  ces  faisceaux  pyramidaux  moteurs,  depuis 
la  moelle  épinière  (A,  fig.  30),  dans  le  bulbe  (fig.  30,  B,  en  P),  la  pro- 
tubérance (C)  et  jusque  dans  les  pédoncules  cérébraux  (D). 

Nous  avons  dit  que  les  cordons  latéraux  formaient,  après  leur  entre- 
croisement, la  portion  motrice  des  pyramides;  la  portion  sensitive  est 
formée  par  les  cordons  postérieurs,  dont  nous  avons  décrit,  avec  Sappey, 
Tentre-croisement l  :  en  effet,  les  cordons  postérieurs  de  la  moelle 
(3,  fig.  28),  parvenus   au-dessus  de  l'entre-croisement  des  cordons  laté- 
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Fig.  28.  —  Coupe  du  bulbe  au  niveau  de  la  partie  supérieure  de  l'entrecroisement 
(.des  pyramides  (partie  sensitive)  *. 

raux,  se  comportent  comme  ceux-ci,  mais  ils  ne  commencent  à  s'entre- 
croiser que  lorsque  l'entrecroisement  des  précédents  est  tout  à  fait  terminé. 
On  les  voit  alors  s'inflécbir  en  avant  (x,  x,  fig.  28)  et  se  décomposer  en  un 
certain  nombre  de  faisceaux,  qui  décapitent  la  corne  postérieure  en  tra- 
versant son  extrémité  profonde,  et  qui  contournent  ensuite  la  substance 
grise  située  au-devant  du  canal  central,  pour  se  porter,  ceux  de  droite 
vers  le  côté  gauche,  et  ceux  de  gauche  vers  le  côté  droit  (V,  fig.  28). 
Ainsi  entre- croisés,  les  deux  cordons  postérieurs  forment  d'abord  un  large 
raphé  triangulaire,  à  base  postérieure  (x)  ;  mais  bientôt   ce  raphé  épais 

4  V.  Sappey  et  Duval,  Trajet  des  cordons    nerveux  qui  relient  le   cer- 
veau à  la  moelle  épinière  (Compt.  rend,  de  l'Ac.  des  se,  19  janvier,  1876). 


*  a  et  p,  Sillons  médians  antérieur  et  postérieur;  —  CA,  tête  de  la  corne  anté- 
rieure ;  —  G'  A',  base  de  la  corne  antérieure  (noyau  de  l'hypoglosse)  ;  H,  fibres  radi- 
culaires  de  l'hypoglosse  ;  —  1,2,  3,  cordons  blancs  antèro-interne,  antèro-latéral  (ceux- 
ci  presque  disparus  par  le  fait  de  la  décussation  précédente,  fig.  27,  et  postérieur;  — 
x,  x,  fibres  venant  des  cordons  postérieurs  et  s'entre-croisant  en  ce';  —  P,  P',  pyra- 
mides (partie  motrice  constituée  par  la  décussation  précédente,  fig.  27)  ;  —  NR,  noyau 
des  corps  restiformes. 
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s'allonge  d'arrière  en  avant,  en  passant  entre  les  cordons  antéro-internes, 
qu'il  Bépare,  et  ne  tarde  pas  à  prendre  la  figure  d'un  cordon  à  coupe  rec- 
tangulaire appliqué  derrière  la  portion  motrice  des  pyramides  et  divisé  en 
une  moitié  droite  et  une  moitié  gauche,  d'autant  plus  distinctes  que  l'entre- 
croisement  B'achève  :  lorsque  celui-ci  est  complété,  les  deux  cordons 
postérieurs  de  la  moelle  se  trouvent,  en  définitive,  appliqués  derrière  la 
portion  motrice  des  pyramides  (en  S  ;  fig.  30,  B).  Cette  partie  sensitive 
pyramides  s'engage  aussi  dans  la  protubérance  (en  S,  fig.  30,  G),  la 
traverse  et  vient  prendre  part  à  la  constitution  des  pédoncules  (en  S 
fig.  30,  D);  nous  reviendrons  plus  loin  sur  son  trajet  ultérieur. 

Vu  les  deux  entre-croisements  que  nous  venons  de  décrire,  et  qui  portent 
tout  en  avant  les  faisceaux  sensitifs  et  volontaires,  le  reste  des  cordons 
antéro-latéraux,  et  notamment  ce  que  sur  la  figure  25  (en  PF)  nous  avons 
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Fig.  29.  —  Schéma  d'une  coupe  de  la  partie  moyenne  du  bulbe  rachidien  *. 

désigné  sous  le  nom  de  partie  fondamentale,  se  trouve  complètement 
déplacé  :  ces  faisceaux,  dont  l'ensemble  était  placé  dans  la  partie  antérieure 
de  la  moelle,  occupent  actuellement  dans  le  bulbe  sa  partie  centrale  (en  PF, 
fig.  30,  B),  puis  répondent  bientôt  à  sa  face  postérieure.  On  les  voit  ainsi, 
par  suite  de  leur  déplacement  progressif,  arriver  jusqu'à  la  paroi  inférieure 
du  quatrième  ventricule,  c'est-à-dire  qu'ils  deviennent  postéro-supérieurs. 
C'est  dans  cette  situation,  toujours  sous-jacents  au  plancher  gris  du 
quatrième  ventricule,  qu'ils  traversent  la  protubérance  et  viennent  pren- 
dre part  à  la  constitution  de  l'étage  supérieur  des  pédoncules  cérébraux 
pour  aller  pénétrer  dans  les  couches  optiques  (PF,  fig.  30,  C,  D). 


*  P,  P,  Pyramides;  —  C,  C,  plancher  du  quatrième  ventricule; —  H,  fibres  radicu- 
laires  du  nerf  grand  hypoglosse;  — NH,  noyau  classique  du  grand  hypoglosse;  — 
N' H',  noyau  accessoire  de  l'hypoglosse;  —  S,  noyau  accessoire  (moteur)  des  nerfs 
mixtes;  —  PN,  noyau  sensitif  des  nerfs  mixtes  (glosso-pharyngien,  pneumogastri- 
que'); —  NR,  noyau  des  corps  restiformes;  —  GP,  substance  gélatineuse  de  Rolando 
(tète  de  la  corne  postérieure);  —  T,  racine  ascendante  du  trijumeau;  —  M,  fibres 
radiculaires  du  pneumogastrique  ;  —  OI,  lame  grise  olivaire;  —  R,  noyau  juxta- 
olivaire  interne  ;  —  T,  noyau  juxta-olivaire  externe  ;  —  x,  x,  raphé. 

M.  Duval,  Physiol.  6 
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Fonctions  des  faisceaux  blancs  faisant  suite  à  ceux  de  la 
moelle.  — L'anatomie  suffit,  jusqu'à  un  certain  point,  pour  établir 
les  fonctions  des  faisceaux  blancs  du  bulbe,  puisqu'elle  nous  montre 
ces  faisceaux,  après  entre-croisement,  se  continuant  avec  ceux  de 
la  moelle  dont  les  fonctions  sont  à  peu  près  établies.  Du  reste, 

l'expérience  directe  confirme  les  induc- 
tions anatomiques.  Quoique  tous  les  résul- 
tats expérimentaux  ne  soient  pas  bien  con- 
cordants, il  est  suffisamment  établi,  par 
les   vivisections    de   Longet,  que  l'exci  - 
tation  des  pyramides  antérieures  produit 
des  mouvements.  Mais  nous  savons  qu'en 
arrière  de  la  partie  motrice  des   pyra- 
mides se  trouve  un  cordon  que  l'anato- 
mie amène  à   considérer  comme  un  con- 
ducteur    sensitif,   et    en    effet,     d'après 
Yulpian,  lorsqu'on  excite  les  pyramides, 
il  se  produit  à  la  fois  des  mouvements  et 
de  la  douleur.  Quant  à  la  route  directe 
on  croisée  que  suivent  les  divers  conduc- 
teurs, nous  savons  qu'au-dessus  du  tiers 
inférieur  du  bulbe  tous  les  cordons  se  sont 
entre-croisés,  les  uns  successivement  dans 
la  moelle  (p.  65),  les  autres  au  niveau  et 
un  peu  au-dessus  du  collet  du  bulbe.  Aussi 
toutes  les  lésions  encéphaliques  unilaté- 
rales frappent- elles  le  mouvement  et  la 
sensibilité  dans  le  côté  opposé  du  corps. 
La  figure  30  donne  un  schéma,  par  une 
série  de  coupes,  de  la  situation  occupée  par 
ces  divers  conducteurs,  dans  la  moelle, 
le  bulbe,  la  protubérance  et  les  pédon- 
cules cérébraux. 
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Fig.  30.  —  Schéma  du  trajet  des 
fibres  pyramidales  ^motrices 
volontaires"  et  des  fibres  sensi- 
tives  dans  Ja  moelle  (A),  le 
bulbe  (B).  la  protubérance  (C) 
et  les   pédondules   cérébraux 


Mais,  outre  les  faisceaux  blancs  qui,  dans  les  parties  supérieures  de 
l'axe  spinal,  font  suite  aux  faisceaux  de  la  moelle,  on  trouve  dans  ces 
régions  de  nouvelles  colonnes  blanches.  Dans  le  bulbe,  ce  sont  d'abord 
les  colonnes  blanches  qui  occupent  la  place  laissée  libre  par  les  cordons 
postérieurs,  et  qui  forment  les  limites  latérales   du   quatrième  ventricule  ; 


i*  Les  faisceaux  pyramidaux  sont  en  noir,  et  les  faisceaux  sensitifs  ombrés  de  traits 
horizontaux,  sur  l'un  des  côtés  de  la  figure;  sur  l'autre  côté,  le  champ  de  ces  fais- 
ceaux porte  les  lettres  indicatrices  :  PD,  faisceau  pyramidal  direct;—  PC.  faisceau 
pyramidal  croisé; — P,  ensemble  des  faisceaux  pyramidaux;  —  S,  conducteurs  sen- 
sitifs ;  —  PF,  partie  fondamentale  des  cordons  antérieurs. 
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ce  sont,  on  un  mot,  les  corps  restiformes.  Ces  corps  restiformes,  si  bien 

nommés  par  les  anciens  )>rocessus  cerebelh  ad  medullam  oblonr/ctam 
(GR,  fig.  32),  paraissent  être,  en  effet,  des  faisceaux  blancs  qui,  venus  du 
cervelet,  descendent  *ers  le  bulbe  ou  ils  se  résolvent  (CR,  fig.  30,  H),  par 
leur  face  profonde  ou  adhérente,  en  une  Infinité  de  tractua  blancs,  lesquels 

sous  le  nom  <lf  fibres  arcifor>ii*s-,  sillonnent  la  substance  du  bulbe  sons  la 
forme  de  fibres  à  trajet  curviligne,  les  unes  superficielles,  mais  la  plupart 
profondes.  Dans  la  protubérance,  à  part  quelques  faisceaux  nerveux  radi- 
enlaires  (trijumeau),  on  ne  trouve  comme  fibres  blanches  longitudinales 
que  les  faisceaux  blancs  précédemment  indiqués,  c'est-à-dire  (P,  P,  fig.  27 
28,  29,  32,  33  et  34)  la  portion  motrice  des  pyramides  (continuant    le» 
cordons  antéro-latéraux),  leur  portion  sensitive  (cordons  postérieurs  de  la 
moelle)  et  les  cordons  antero-interncs  prolongés  (portion  dite  fondamen- 
tal»'). Mais  on  trouve  de  plus,  surtout  dans  les  couches  inférieures  ou  super- 
ficielles de  la  protubérance,  un  grand  nombre  de  faisceaux  blancs   trans- 
versaux (Pr,  fig.  32,  33,  34).  Ceux-ci  (pédoncules  cérébelleux  moyens) 
forment  une  première  couche  inférieure  ou  superficielle  qui  recouvre  les 
pyramides  (portion  motrice),  et  une  seconde  couche  profonde  qui  passe 
entre  la  portion  motrice  et  la   portion  sensitive   des  pyramides  (entre  P 
et  S,  fig.  30,  C)  et  établit  déjà  ainsi  une  démarcation  nette  entre  les  faisceaux 
blancs  longitudinaux  qui  formeront   l'étage  supérieur  ou  calotte,  et  ceux 
qui  formeront  l'étage  inférieur  ou  pied  des  pédoncules  cérébraux.  Enfin, 
indiquons  encore  ce  fait  qu'au  niveau  des  pédoncules  cérébraux,  de  nou- 
veaux faisceaux  blancs  viennent  s'adjoindre  aux  faisceaux  prolongés  depuis 
la  moelle  ;  comme  au  niveau  du  bulbe  (corps  restiformes),  ces  nouveaux 
faisceaux  blancs  sont  des  fibres  cérébelleuses;  ce  sont  les  pédoncules  céré- 
belleux supérieurs.  Les   pédoncules  cérébelleux  supérieurs,  émergeant 
du  cervelet,  occupent  d'abord,  sur  les  parties  latérales 'de  la  moitié  supé- 
rieure du  quatrième  ventricule,  une  position  analogue  à  celle  que  les  corps 
restiformes  (3,  3,  fig.  31)  occupaient  à  la  moitié  inférieure   de   ce  même 
ventricule  ;  mais,  à  mesure  qu'ils  se  dirigent  en  haut  et  en  avant,  ils  se 
rapprochent  (1,  1,  fig.  31)  de   la  ligne  médiane,  pénètrent   dans  l'étage 
supérieur  du  pédoncule,  et,  sans  se  mêler  intimement  aux  fibres  blanches 
de  cet  étage,  atteignent  la  ligne  médiane,  s'y  entre-croisent,  et,  après  une 
décussation  complète,  vont  se  perdre  dans  les  couches  optiques. 


En  somme,  les  cordons  blancs,  dont  nous  venons  de  rappeler  la 
disposition  comme  parties  s'ajoutant  aux  cordons  blancs  médullaires 
prolongés,  sont  essentiellement  représentés  par  les  trois  ordres  de 
pédoncules  cérébelleux  ;  or,  nous  verrons  bientôt  que  les  fonctions 
du  cervelet,  quoique  mal  définies  encore,  sont  certainement  en 
rapport  avec  la  motricité  ;  c'est  pourquoi  les  pédoncules  cérébel- 
leux paraissent  présider  à  certaines  coordinations  des  mouvements, 
c'est-à-dire  que  leur  lésion  ou  leur  excitation  unilatérale  produit 
une  perte  d'équilibre  et  des  mouvements  dans  un  sens  plus  ou 
moins  nettement  déterminé.   Ces   mouvements  (de  roulement,  de 
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rotation  en  rayon,  de  manège,  etc.).  ont  été  beaucoup  étudiés  par 
les  physiologistes,  sans  que  les  travaux  entrepris  à  ce  sujet  aient 
encore  jeté  une  lumière  parfaite  sur  les  fonctions  des  organes  en 
question. 

Quoi  qu'il  en  soit,  il  importe  de  bien  fixer  le  sens  de  ces  expres- 
sions. Il  est  très  facile  de  comprendre  ce  qu'on  entend  par  un 
mouvement  de  manège  de  gauche  à  droite,  car  alors  l'observateur 
est  censé  placé  au  centre  du  cercle  décrit  par  l'animal  ;  mais  il  est 
souvent  difficile  de  comprendre  ce  que  dit  l'observateur  en  parlant 
de  roulement  de  gauche  à  droite,  ou  de  droite  à  gauche.  Nous  dirons 
donc  que  «  dans  le  mouve?nent  de  rotation(ou  mouvement  gira- 
toire, ou  roulement),  l'animal  tourne  autour  d'un  axe  longitudinal 
qui  traverserait  le  corps  dans  sa  longueur  ;  cette  rotation  commence 
par  une  chute  sur  un  côté,  et  le  sens  de  la  rotation  est  déterminé 
par  le  côté  par  lequel  a  débuté  la  chute  »  (Beaunis).  Enfin,  outre 
le  mouvement  de  manège,  qui  n'a  pas  besoin  d'être  défini,  et  le 
mouvement  de  rotation  proprement  dit  (rotation  sur  l'axe),  on  a 
encore  décrit  un  mouvement  de  rotation  en  rayon  de  roue.  «  Dans 
ce  cas,  l'animal  tourne  autour  du  train  postérieur  qui  sert  d'axe, 
la  tête  se  trouvant  à  la  circonférence  du  cercle.  Ce  mode  de  rota- 
tion ne  se  produit,  du  reste,  qu'assez  rarement.  » 

Ces  mouvements  de  rotation  se  produisent  dans  les  cas  de  lésions 
expérimentales  ou  pathologiques  des  pédoncules  cérébelleux  ;  ils 
sont  variables  selon  que  tel  ou  tel  pédoncule  a  été  atteint,  et  selon 
que  la  lésion  a  porté  sur  telle  ou  telle  de  ses  parties.  1°  La  lésion 
d'un  pédoncule  cérébelleux  moyen  détermine  la  rotation  autour  de 
l'axe  ;  si  la  lésion  atteint  la  partie  postérieure,  la  rotation  se  fait 
du  côté  lésé  (Magendie)  ;  si  c'est  la  partie  antérieure  qui  est 
atteinte,  la  rotation  se  fait  du  côté  opposé.  2°  La  lésion  des  pédon- 
cules cérébelleux  inférieurs  ne  produit  que  rarement  des  mouve- 
ments circulaires,  mais  amène  l'animal  à  prendre  une  attitude 
particulière  et  qui  rentre  dans  l'ordre  général  des  phénomènes 
précédents  :  le  chien,  par  exemple,  se  roule  en  cercle  du  côté  de 
la  lésion,  c'est-à-dire  que  le  corps  s'incurve  en  arc  de  ce  côté. 
3°  La  lésion  d'un  pédoncule  cérébelleux  supérieur  produit  un 
mouvement  de  manège  du  côté  opposé  au  pédoncule  atteint  ;  mais 
ce  mouvement  ne  se  produit  que  quand  on  a  lésé  non  seulement  le 
pédoncule  cérébelleux  supérieur  (processus  cerebelli  ad  testes), 
mais  encore  une  partie  du  pédoncule  cérébral  sous-jacent. 

L'opinion  la  plus  vraisemblable  pour  expliquer  les  mouvements  de  rota- 
tion déterminés  par  les  lésions  unilatérales  d'une  partie  de  l'encéphale  est 
celle  qui  fait  dépendre  ces  mouvements  d'une  tendance  au  vertige,  pro- 
voquée par  la  rupture  de  l'équilibre  fonctionnel  des  deux  moitiés  symé- 
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triques  de  la  région  de  L'encéphale  qui  est  lésée,  soit  qu'on  admette,  dans 
chacun  de3  pédoncules  de  chaque  côté,  L'existence  d'une  force  tendant  à 
faire  tourner  l'animal  dans  un  sens,  soit  qu'au  lieu  de  forces  excitatrices 
on  admette  l'existence  de  forces  modératrices  dan-  chaque  ordre  de  pédon- 
cules: en  tout  cas,  comme  une  simple  piqûre  peut  produire  les  mouve- 
ments de  roulement  et  que  dans  ce  cas  l'abolition  des  fonctions  de  la  partie 
piqu  aurait  être  mise  en  question,  il  semble  plus  rationnel  d'admettre 

d'un.'  manière  générale,  que  ces  phénomènes  sont  dus  à  une  excitation  plutôt 
qu'a  une  paralysie  (suppression  de  fonction)  des  pédoncules.  Les  expériences 
instituées  a  ce  sujet  par  Vulpian  ont  fait  connaître  un  certain  nombre 
de  faits  non  signalés  avant  lui,  entre  autres  la  coexistence  assez  fréquente 
de  la  tendance  au  mouvement  de  rotation  sur  l'axe  longitudinal  du  corps 
avec  la  tendance  au  mouvement  de  rotation  en  circuit  plus  ou  moins  restreint, 
observation  que  Vulpian  a  faite  sur  les  mammifères,  les  têtards  de  gre- 
nouilles, les  grenouilles  elles-mêmes  et  les  poissons,  et  qui  a  été  plus  tard 
faite  aussi  par  Baudelot  sur  ces  derniers  animaux.  C'est  qu'en  effet  les 
mouvements  de  rotation  produits  par 
des  lésions  unilatérales  de  l'isthme 
encéphalique  sont  aussi  apparents 
chez  les  vertébrés  inférieurs  que  chez 
les  mammifères  ;  ce  sont  tantôt  des 
mouvements  de  manège,  tantôt  un 
mouvement  giratoire  ou  de  rotation 
sur  l'axe.  D'après  les  recherches  de 
Prévost,  le  sens  du  mouvement  sur 
l'axe  est  le  même  que  celui  de  ma- 
nège et  ces  deux  mouvements  s'exé- 
cutent dans  le  sens  indiqué  par  la 
déviation  des  yeux. 

2°  Substance  grise.  —  Pour 
s'orienter  dans  l'étude  de  la  sub- 
stance grise  du  bulbe,  il  faut  d'abord 
jeter  un  coup  d'œil  sur  les  formes 
extérieures  que  présente  la  face 
postérieure  (grise)  de  cet  organe  : 
quand  on  met  à  jour  cette  face,  c'est- 
à-dire  le  plancher  du  quatrième 
ventricule,  en  enlevant  le  cervelet 
et  sectionnant  ses  pédoncules  (fig. 
31  : 1,  pédoncules  cérébelleux  supé- 
rieur; 2.  idem  moyen;  3,  idem  inférieur),  on  voit  que  ce  plancher,  en 
forme  de  losange,  correspond  à  la  face  postérieure  du  bulbe  et  de  la  pro- 
tubérance, et  qu'il  présente  de  légères  saillies  formées  par  les  nerfs  ou 
par  les  noyaux  des  nerfs;  — B,  région  d'où  naît  la  partie  sensible  du  tri- 
jumeau (locus  cseruleas  des  auteurs  allemands)  ;  —  G,  saillie  correspondant 
au  noyau  commun  du  facial  et  du  moteur  oculaire  externe  (eminentia 
teres);  —  A.  région  du  noyau  du  moteur  oculaire   commun  et  du  pathé- 


Fig.  31.  —  Position  des  noyaux  des  nerfs 
bulbo-protubérantiels  relativement  au 
plancher  du  quatrième  ventricule. 
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tique  (au-dessous  et  autour  de  l'aqueduc  de  Sylvius)  ;  —  D,  noyau  de 
l'acoustique  ;.  —  F,  du  grand  hypoglosse  ;  —  E,  saillie  qui  correspond, 
successivement  et  de  haut  en  bas,  aux  noyaux  du  glosso-pharyngien,  du 
pneumogastrique  et  du  spinal  (jusque  dans  la  moelle  cervicale). 

Si  maintenant  on  cherche  à  compléter  cette  première  étude  par  l'in- 
spection de  coupes  faites  à  différents  niveaux  dans  le  bulbe  et  la  protubé- 
rance, il  semble  que  la  substance  grise  de  ces  parties  ne  rappelle  en  rien 
la  disposition  de  la  substance  grise  de  la  moelle.  Mais  une  étude  attentive 
de  nombreuses  coupes  échelonnées  graduellement  de  bas  en  haut  permet 
de  constater  qu'il  est  possible  de  reconnaître,  dans  le  bulbe,  la  protubé- 
rance et  les  pédoncules  cérébraux,  des  parties  grises  dont  les  unes  repré- 
sentent les  cornes  antérieures  ou  les  cornes  postérieures  de  la  moelle, 
^prolongées  jusque  dans  les  étages  supérieurs  (comme  le  sont  les  cordons 
blancs  médullaires),  tandis  que  les  autres  sont  des  amas  gris  surajoutés 
de  même  que  les  cordons  blancs  surajoutés  :  corps  restiformes,  pédon- 
cules cérébelleux). 


7rE 


MB 


Fig.  32.  —  Schéma  d'une  coupe  au  niveau  de  la  ligne  de  jonction 
du  bulbe  de  la  protubérance  *. 

a)  Masses  grises  qui  prolongent  les  cornes  antérieures.  —  Ces 
masses  représentent  les  noyaux  d'origine  des  nerfs  moteurs  bulbaires  et 
protubérantiels.  Lorsque  les  cordons  antéro-latéraux  ont,  par  leur  décus- 
sation,  décapité  les  cornes  antérieures  (fig.  27  et  28,  p.  79  et  80),  ainsi 
que  nous  l'avons  décrit  précédemment,  chacune  de  ces  cornes  se  trouve 


*  P,  P,  Pyramides;  Pr,  Pr,  fibres  transversales  de  la  protubérance;  —  entre  les 
couches  diverses  de  ces  fibres  sont  irrégulièrement  stratifiés  des  amas  de  substance 
grise  ;  —  ME,  ME,  racines  du  nerf  moteur  oculaire  externe  ;  —  M,  noyau  commun 
du  moteur  oculaire  externe  et  du  facial;  —  FT,  fasciculus  teres  (portion  verticale  de 
l'anse  du  facial)  ;  —  F»,  noyau  inférieur  du  facial  (dans  lequel  prennent  naissance  les 
fibres  radiculaires  qui  vont  former  le  fisciculus  teres)  ;  —  GP,  substance  gélatineuse 
de  Rolando  (tète  de  la  corne  postérieure);  —  T,  racine  ascendante  du  trijumeau;  — 
A'  C,  substance  grise  du  plancher  du  quatrième  ventricule  (noyau  de  l'acoustique)  ; 
—  AG,  tronc  du  nerf  acoustique;  —  e,  sa  racine  externe;  —  GR,  corps  restiforme. 
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divisée  en  deux  parties  distinctes:    1°  L'une,  la  base  de  la  corne,  r< 
contiguë  au  canal  central  MCA',  ûg.  27,  et  C'A',  fig.  28),  Be  prol< 
toute  la  longueur  du  plancher  du  quatrième  ventricule,  de  chaque  côté 
la  ligne  médiane,  et  y  forme  les  amas  connus  sous  ]<•  nom  de  noyau  de 

Vhypogl  '  ,de  noi/ui'  rn,,imun  du  facialet  du  moteur  ocu- 

e (facial supérieur;  M,  fig.  32)  :  plus  haut, au  niveau  des  pédon- 
cules cérébraux,  au  dessous  de  l'aqueduc  de  Sylvius  et  de  chaque  côté  de  la 
ligne  médiane,  ce  prolongement  de  la  base  de  la  corne  antérieure  s'éteint 
en  formant  le  noyau  d'origine  du  moteur  oculaire  commun  et  du  pathétique 
v  .  ii_  .  35  ci-après,  p. 89).  2°  L'autre  partie,  a  tete  de  la  corne  décapitée 
se  trouve  rejetée  en  avant  et  en  dehors  (GA,  fig.  27),  mais  elle  ne  disparaît 
pas.  comme  on  a  paru  généralement  le  croire  :  seulement  les  amas  gris 
qu'elle  forme  sont  coupés  et  fragmentés  par  le  passage  des  fibres  aijcî- 
formes  venues  du  corps  restiforme.  Une  étude  attentive,  à  l'aide  de  nom- 


'  y 

Fig.  33.  —  Schéma  d'une  coupe  de  la  protubérance  au  niveau  de  son  bord  inférieur  *. 


breuse3  coupes,  permet  de  constater  que  cette  partie  toute  périphérique  et 
isolée  de  la  corne  antérieure  donne  naissance  d'abord  à  la  formation  grise 
connue  sous  le  nom  de  noyau  antêro-latéral  depuis  les  travaux  de  Stilling, 
Kœlliker,  L.  Glarke  et  J.  Dean.  Ce  noyau  antéro-latéral  (S  et  N'H',  fig.  29) 
est  le  noyau  moteur  des  nerfs  mixtes  (pneumogastrique  et  glosso- 
pharyngien,  S,  fig.  29),  et  plus  bas  du  spinal:  il  représente  aussi,  par  ses 
parties  les  plus  internes  (le  plus  souvent  fragmentées  par  le  passage  des 
fibres  arciformes),  un  noyau  antérieur  accessoire  de  l'hypoglosse  (N'H', 
fig.  29).  Plus  haut,  au  niveau  du  plan  de  séparation  entre  le  bulbe  et  la 
protubérance,  les  formations  grises  qui  font  suite  au  noyau  antéro-latéral, 


*  P,  Pr,  T,  GP,  ME,  M,  comme  dans  la  figure  précédente  ;  —  FT,  partie  supé- 
rieure du  f'sciculus  leres  se  recourbant  en  dehors,  puis  en  avant,  pour  former  le 
facial  (qui  se  dirige  vers  son  lieu  d'émergence  F,  F'),  et  recevant  encore  quelques 
fibres  radiculaires  du  noyau  inférieur  (FI)  ;  —  OS,  olive  supérieure;  —  A'  C',  noyau 
de  d'acoustique.  —  T,  racine  ascendante  du  trijumeau;  —  GP,  substance  gélatineure 
de  Rolando. 
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c'est-à-dire  à  la  partie  détachée  de  la  corne  antérieure,  sont  représentées 
par  le  noyau  inférieur  du  facial  (FI,  fig.  32  et  33),  et  par  le  noyau 
masticateur  du  trijumeau,  ce  dernier  noyau  étant  situé  en  pleine  protu- 
bérance, à  peu  près  au  niveau  même  de  l'émergence  du  nerf  (MA,  fig.  34). 

b)  Masses  grises  qui  'prolongent  les  cornes  postérieures .  —  Les  cornes 
postérieures  sont  décapitées,  comme  les  cornes  antérieures,  mais  seule- 
ment par  le  passage  des  cordons  postérieurs  marchant  vers  leur  décussa- 
tion,  ainsi  que  nous  l'avons  décrit  précédemment  (fig.  28,  p.  80)  ;  comme 
pour  les  cornes  antérieures,  une  partie  des  cornes  postérieures,  leur  base, 
reste  contre  le  canal  central,  et  une  autre  partie,  la  tête,  est  rejetée  vers 
la  périphérie. 

1°  La  base  de  la  corne  postérieure  présente  des  modifications  impor- 
tantes au-dessous  du  niveau  où  les  cordons  postérieurs  se   dirigent  vers 


Fig.  34.  —  Schéma  d'une  coupe  de  la  protubérance  au  niveau  de  l'émergence 
de  la  cinquième  paire  (n.  trijumeau)  *. 


leur  décussation  (fig.  27)  ;  elle  envoie,  en  effet,  dans  la  partie  la  plus  interne 
de  ces  cordons  (dans  les  cordons  grêles  ou  pyramides  postérieures),  un 
prolongement  gris,  dont  la  signification  est  inconnue  et  qu'on  a  nommé 
noyau  des  cordons  grêles  ou  des  pyramides  postérieures  (NP,  fig.  27, 28)  ; 
plus  haut,  un  prolongement  semblable  va  s'irradier  dans  les  corps  resti- 
formes  et  porte  le  nom  de  noyau  resti forme  (NR,  fig.  28  et  29).  Mais  à 
mesure  que  le  canal  central  s'étale  pour  former  le  plancher  du  quatrième 
ventricule,  la  base  de  la  corne  postérieure,  que  ne  recouvrent  plus  les 
cordons  postérieurs,  se  trouve  à  découvert  sur  ce  plancher  (fig.  29),  dont 


*  P,  P,  Pyramides;  —  Pr,  fibres  transversales  de  la  protubérance  avec  stratifica- 
tions de  substance  grise  ;  —  TT,  substance  grise  du  plancher  du  quatrième  ventri- 
cule flocus  cœruleuSy  fig.  31  j  :  —  GP,  substance  gélatineuse  de  Rolando  ;  —  T,  racine 
ascendante  du  trijumeau,  se  recourbant  'pour  émerger  de  la  protubérance  (grosse 
racine  ou  racine  sensitive  du  trijumeau)  ;  —  MA,  noyau  moteur  du  trijumeau;  — 
M'  A',  petite  racine  du  trijumeau  (nerf  masticateur)  ;  —  T',  la  cinquième  paire  à  son 
émergence. 
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elle  forme  les  parties  externes  (PN  .  en  dehors  des  m  rituées 

de  chaque  côté  de  la  ligne  médiane  e(  appartenant  à  la  base  de  la  '-urne 
antérieure  (N H).  11  est,  eu  effet,  facile  de  comprendre  que,  le  canal  central 
p'étalanten  plancher  du  quatrième  ventricule,  les  basi  '-ornes  anté- 

rieures et  postérieures,  qui  confinaient  au  canal,  doivent  devenir  les  parties 
plancher,  et  le  placer,  les  cornes  antérieures  (base)  en  dedans, 
t-à-dire  de  chaque  côté  de  (la  ligne  médiane,  les  cornes  postérieures 
(base)  en  dehors.  Ces  masses  grises  externes,  faisant  suite,  nous  ne  crai- 
gnons pas  de  le  répéter  encore,  à  la  base  des  cornes  postérieures,  se  trou- 
veutici,  comme  dans  la  moelle,  en  rapport  avec  des  racines  sensitives,  et,  en 
effet,  les  noyaux  qu'elles  forment  sont  connus  sous  le  nom  de  noyaux  sensi- 
tifs  des  nerfs  mixtes,  c'est-à-dire  du  glosso-pharyngien  et  du  pneumo- 
gastrique (PN,  fig.  29)  ;  au-dessus  de  ces  noyaux,  elles  constituent  une  vaste 
surface  grise  dans  laquelle  s'implantent  les  barbes  du  calamus,  et  qui  repré- 


MO 


MO 


Fig.  35.  —  Schéma  d'une  coupe  des  pédoncules  cérébraux  *. 


sente  l'un  des  centres  bulbaires  du  nerf  acoustique  (fig.  32)  ;  plus  baut 
enfin,  la  base  des  cornes  postérieures  se  termine  en  s'étalant  sur  la  partie 
supérieure  du  quatrième  ventricule,  où  elle  forme  Tune  des  masses  d'ori- 
gine du  trijumeau  (TT,  fig.  34). 

2°  La  tête  de  la  corne  postérieure  se  trouve  fortement  rejetée  en  de- 
hors, déjà  au-dessous  du  niveau  où  se  fait  l'entre-croisement  des  cordons 
postérieurs  (V.  fig.  27).  Cette  tête,  suivant  le  mouvement  général  par 
lequel  toutes  les  parties  postérieures  de  la  moelle  se  portent,  dans  le 
bulbe,  en  avant  et  en  dehors,  est  dès  lors  fortement  éloignée  de  sa  con- 
génère du  côté  opposé,  de  façon  à  atteindre  les  couches  superficielles  des 
parties  latérales  du  bulbe;  ce  qu'on  nomme  en  anatomie  descriptive 
tubercule  cendré  de  Rolando  n'est  autre  chose  que  la  tête  de  la  corne 


*  P,  P,  Etaee  inférieur; —  N,  N,    locus  niger;  —  OS,  noyaux  rouges  de  Stilling 
situés  au  milieu  de  l'étage  supérieur  ;  —    MO,  MO,  nerf  moteur  oculaire  commun; 

—  C'  A',  noyau  commun  du  moteur  oculaire  et  du  pathétique; —  P,  nerf  pathétique; 

—  GG,  aqueduc  de  Sylvius. 
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postérieure  devenue  plus  ou  moins  apparente  à  l'extérieur,  selon  les  sujets, 
tant  est  mince  la  couche  de  substance  blanche  qui  la  sépare  de  la  surface 
du  bulbe.  A  mesure  qu'on  observe  des  coupes  faites  à  un  niveau  plus 
élevé  dans  le  bulbe  et  la  protubérance,  on  voit  toujours  cette  tête  de  la 
corne  postérieure  (fig.  29,  32,  33,  34,  en  GP)  et  Ton  constate  qu'elle 
accuse  toujours  une  position  de  plus  en  plus  antérieure  ;  en  même  temps, 
on  voit  se  grouper  à  son  bord  externe  (finalement  bord  antérieur)  un 
cordon  de  fibres  blanches  (T,  fig.  29,  32,  33,  34)  qui  montent  avec  elle 
jusque  dans  la  partie  moyenne  de  la  protubérance.  A  ce  niveau  (fig.  34), 
ce  cordon  se  dirige  en  avant  et  forme  la  plus  grande  partie  du  trijumeau, 
dont  il  représente  la  racine  inférieure  ou  bulbaire  ;  c'est  à  ce  niveau  que 
s'arrête  la  tête  de  la  corne  postérieure  (fig.  34,  GP).  Nous  avons  vu  que 
là  aussi  les  masses  de  substance  grise  qui  font  suite  à  la  tête  de  la  corne 
antérieure  constituaient  le  noyau  moteur  (masticateur)  du  trijumeau  et  se 
terminaient  à  ce  niveau.  Les  formations  terminales  des  têtes  des  cornes 
antérieures  et  postérieures  se  trouvent  ainsi  côte  à  côte  dans  la  protubé- 
rance; ces  formations,  c'est-à-dire  ces  noyaux  terminaux,  sont  placés  au 
niveau  de  l'émergence  du  trijumeau,  le  noyau  moteur  en  dedans,  la  masse 
grise  dite  noyau  sensitif  en  dehors,  absolument  comme,  sous  le  plancher 
du  quatrième  ventricule,  les  noyaux  moteurs  et  les  noyaux  sensitifs  sont 
disposés,  les  premiers  de  chaque  côté  de  la  ligne  médiane,  les  seconds 
dans  les  régions  latérales  externes. 

Fonctions  des  parties  grises  faisant  suite  à  V axe  gris  de  la 
moelle.  —  Dans  l'isthme  de  l'encéphale,  l'axe  gris  se  trouve  anato- 
miquement  divisé  en  noyaux  distincts  ;  ces  noyaux  sont  des  centres 
réflexes  particuliers,  comme  ceux  que  les  expériences  de  Legallois, 
de  Masius  et  Van  Lair  ont  déterminés  dans  la  moelle  épinière.  Ces 
centres  réflecteurs  président  au  fonctionnement  des  nerfs  qui  en 
partent,  et  les  données  de  l'anatomie  sont  complètement  confirmées, 
sur  ce  point,  par  celles  de  la  physiologie  pathologique. 

Ainsi,  les  vivisections  de  Vulpian  et  Philippeaux  ont  prouvé  que 
les  masses  grises  désignées  sous  le  nom  de  noyau  du  facial  sont 
le  véritable  centre,  le  vrai  foyer  des  actions  réflexes  du  nerf  facial. 
Il  suffit  que  ce  centre  soit  intact  et  que  le  facial  soit  en  relation 
avec  lui  pour  que  les  mouvements  réflexes  des  muscles  faciaux 
puissent  être  mis  enjeu.  C'est  ainsi  que  l'on  voit,  dans  ces  condi- 
tions, persister  le  clignement  réflexe  des  paupières.  De  plus  ces 
expériences  ont  montré  que  le  noyau  d'origine  du  facial  du  côté 
droit  et  le  noyau  d'origine  du  facial  du  côté  gauche  sont  mis  en 
communication  l'un  avec  l'autre  par  des  fibres  commissurales,  qui 
permettent  et  assurent  le  synchronisme  du  clignement  bilatéral. 
En  effet,  une  incision  antéro-postérieure  faite  au  milieu  du  sillon 
médian  du  quatrième  ventricule  abolit  ce  synchronisme. 

Le  centre  des  mouvements  réflexes  involontaires,  émotionnels, 
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qui  succèdent  à  une  impression  brusque  de  l'ouïe,  ce  centre  est  dans 
la  région  bulbo  protubérantielle,  ainsi  que  devaient  le  faire  prévoir 
les  rapports  anatomiques  intimes  des  noyaux  de  l'acoustique  avec 
les  uoyaux  moteurs  voisins.  Du  reste,  les  expériences  de  Vulpian 
sont  très  explicites  à  ce  sujet.  Si  après  avoir  enlevé  à  un  rat,  par 
exemple,  le  cerveau  proprement  dit,  les  corps  striés  et  les  couches 
optiques,  on  vient  à  produire  près  de  lui  un  bruit  qu'on  sait  avoir 
habituellement  le  privilège  de  faire  tressaillir  l'animal,  on  voit 
aussitôt  celui-ci,  très  tranquille  depuis  l'opération  qui  lui  a  enlevé 
tout  mouvement  spontané,  faire  aussitôt  un  brusque  soubressaut 
qui  se  reproduit  chaque  fois  que  le  même  bruit  se  renouvelle.  Le 
centre  de  la  sensibilité  auditive  excito-rèflexe  simple  (sans  par- 
ticipation de  la  mémoire  et  de  l'intelligence)  est  donc  dans  la  pro- 
tubérance, d'après  ces  expériences. 

La  physiologie  pathologique,  à  son  tour,  nous  présente  l'analyse  d'affec- 
tions bien  déterminées  qui  ont  leurs  origines  dans  des  lésions  plus  ou 
moins  circonscrites  des  noyaux  gris  bulbaires.  Est-il  besoin  de  rappeler 
cette  maladie  à  symptomatologie  si  curieuse  découverte  par  Duchenne 
(de  Boulogne)  et  caractérisée  par  une  paralysie  des  muscles  de  la  langue, 
du  voile  du  palais  et  des  lèvres?  C'est  ce  que  Trousseau  a  appelé  du  nom 
de  paralysie  glosso-labio-laryngêe.  Les  troubles  liés  à  la  paralysie  de  la 
langue  constituent  le  principal  symptôme  en  même  temps  que  le  début  de 
la  maladie;  l'orbiculaire  des  lèvres  ne  tarde  pas  à  se  paralyser  à  son  tour; 
et  enfin,  dans  les  phases  ultimes  de  la  maladie,  des  symptômes  plus 
graves  se  développent;  accès  d'étouffement,  syncopes;  à  l'autopsie,  on 
constate  que  les  noyaux  bulbaires  de  l'hypoglosse,  du  facial  (noyau  infé- 
rieur), des  nerfs  mixtes,  sont  atteints  d'une  dégénérescence  de  leurs 
cellules,  qui  peuvent  avoir  subi  une  atrophie  si  complète  qu'elles  ont 
parfois  complètement  disparu.  Les  noyaux  des  hypoglosses  sont  ceux  que 
l'on  trouve  constamment  le  plus  profondément  altérés  ;  ceux  du  spinal,  du 
facial  inférieur  et  du  masticateur  sont  pris  plus  ou  moins  profondément. 

La  connaissance  des  noyaux  des  nerfs  bulbaires  et  de  leur  situation  au 
contact  des  fibres  blanches  médullaires  entre-croisées  permet  de  se  rendre 
compte  de  certaines  formes  de  paralysies  intéressant  la  face  ou  quelques 
muscles  de  la  face  d'un  côté,  et  les  membres  du  côté  opposé  (paralysies 
alternes  de  Gubler).  Si  nous  nous  rappelons  le  mode  de  groupement  des 
noyaux  d'origine  des  nerfs  bulbaires,  voici  les  déductions  que  nous  pouvons 
tirer  a  priori  et  que  les  faits  cliniques  viennent  confirmer  entièrement  : 
1°  Supposons  une  tumeur  ou  une  lésion  quelconque  désorganisant  une  des 
moitiés  latérales  de  la  région  de  la  protubérance,  ou  de  la  partie  supérieure 
du  bulbe,  ou  de  la  partie  postérieure  des  pédoncules  cérébraux.  A  ces 
divers  niveaux  existent,  soit  le  noyau  du  facial  et  du  moteur  oculaire 
externe,  soit  le  noyau  masticateur,  soit  enfin  le  noyau  du  moteur  oculaire 
commun  et  pathétique.  Tandis  que  la  lésion  des  faisceaux  blancs  circon- 
voisins  produira,  en   raison  de  l'entre-croisement  de  ces  faisceaux   au 
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niveau  du  collet  du  bulbe,  une  bémiplégie  du  côté  opposé  à  la  lésion 
centrale,  cette  même  lésion  atteignant  les  noyaux  sus-indiqués,  pro- 
duira une  paralysie  directe  dans  le  domaine  du  facial  et  du  moteur  oculaire 
externe,  une  anesthésie  directe  dans  le  domaine  du  trijumeau,  avec  une 
paralysie  également  directe  du  nerf  masticateur,  ou  bien  encore  et  selon 
le  niveau,  une  paralysie  directe  du  moteur  oculaire  commun;  et  toutes 
ces  paralysies  directes,  c'est-à-dire  du  même  côté  que  la  lésion  centrale, 
présenteront,  parce  qu'elles  atteignent  le  noyau  même  des  nerfs,  les 
caractères  des  paralysies  d'origine  périphérique,  c'est-à-dire  qu'elles 
s'accompagneront  de  l'atrophie  rapide  des  muscles  et  de  la  perte  précoce 
de  l'excitabilité  électrique. 

Ces  quelques  exemples  nous  suffisent  pour  montrer  le  rôle  des 
noyaux  gris  du  bulbe  comme  centres  de  phénomènes  réflexes 
spéciaux  aux  nerfs  correspondants,  et  pour  faire  sentir  tout  l'intérêt 
de  ces  études  au  point  de  vue  du  diagnostic  des  lésions  localisées 
dans  cette  région.  Mais  les  noyaux  gris  du  bulbe,  par  leur  groupe- 
ment, par  leurs  connexions  intimes,  président  à  quelque  chose  de 
plus  qu'à  de  simples  réflexes  localisés  dans  le  domaine  de  tel  ou  tel 
nerf  bulbaire  ;  ils  président  encore  à  l'association  des  divers  actes 
de  sensibilité  et  de  mouvement  destinés  à  assurerl'accomplissement 
de  fonctions  importantes,  telles  que  la  respiration,  la  déglutition, 
la  circulation,  etc.:  en  un  mot,  le  bulbe,  la  protubérance  et  les 
pédoncules  cérébraux  jouent  le  rôle  de  centres  coordonnateurs,  et 
nous  allons  rapidement  passer  en  revue  les  fonctions  qu'ils 
dirigent. 

Expressions  émotives  excito-rèflecces.  —  Ce  que  nous  avons  dit 
précédemment  sur  le  rôle  de  la  protubérance  (p.  9i),  comme  centre 
delà  sensibilité  auditive  excito-réflexe,  montre  déjà  que  ce  centre 
nerveux  est  le  foyer  excitateur  de  certains  mouvements  émotionnels  ; 
c'est  en  effet,  à  la  protubérance  que.  d'une  manière  générale,  on 
parait  être  autorisé  à  faire  jouer  le  rôle  le  plus  important  dans  les 
grandes  expressions  émotionnelles,  dans  le  rire  et  les  pleurs,  dans 
le  cri  de  douleur,  en  un  mot  dans  l'expression  involontaire.  C'est 
dans  ce  sens  qu'il  faut  comprendre  le  nom  de  sensorium  commune 
appliqué  à  la  protubérance.  En  effet,  lorsque,  comme  Ta  fait 
Vulpian,  on  enlève  à  un  animal  successivement  les  corps  striés,  les 
couches  optiques,  les  tubercules  quadrijumeaux  et  le  cervelet,  on 
constate  que,  malgré  ces  mutilations,  l'animal  manifeste  encore, 
par  des  agitations  caractéristiques  et  par  des  cris  d'une  nature 
plaintive,  la  douleur  qu'il  ressent  lorsqu'on  le  soumet  à  de  vives 
excitations  extérieures,  lorsqu'on  écrase  une  de  ses  pattes  entre  les 
mors  d'une  forte  pince,  lorsqu'on  excite  un  nerf  mis  à  nu.  Si  alors 
on  détruit  la  protubérance   elle-même  et  la  partie  supérieure  du 
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bulbe,  aussitôt  L'animal  cesse  de  répondre  aux  mdmei  excitations 
par  Les  mêmes  cris  et  la  môme  agitation.  «  Ce  ne  sont  plus  ces 
cris  prolongés  indubitablement  plaintifs,  que  L'animal  p  ne- 

cessivement,   au  nombre  de  plusieurs  pour  une  seule  excitation* 

t  alors  un  cri  bref  qui  se  produit,  toujours  le  même,  unique 
pour  une  seule  excitation,  comparable  enfin  à  ces  sons  qu'émettent 
certains  jouets  d'enfants,  dépourvu,  en  un  mot,  d'aucune  espèce 
d'expression,  et,  par  conséquent,  véritable  cri  réflexe.» 

L'animal  qui  vient  de  perdre  sa  protubérance  a  donc  perdu  un 
centre  perceptif  des  impressions  sensitives,  tandis  que  l'on  voit  se 
continuer  encore  cliez  lui  la  circulation,  la  respiration  et  les  autres 
fonctions  dont  les  centres  coordonnateurs  sont  en  partie  dans  la 
moelle  et  en  partie,  nous  allons  le  voir,  dans  les  deux  tiers  infé- 
rieurs du  bulbe.  Donc  les  impressions  sensitives  perçues  par  la  pro- 
tubérance peuvent  provoquer  des  mouvements  complexes  sans  la 
participation  du  cerveau  proprement  dit,  et,  par  conséquent,  sans 
intervention  de  la  volonté  :  aussi  a-t-on  très  heureusement  pro- 
posé d'appliquer  à  ces  phénomènes  le  nom  de  sensitivo-moteurs 
ou  sensori-moteurs  (Garpenter,  Vulpian),  par  opposition  à  l'ex- 
pression àe  phénomènes  idêo-moteurs,  réservés  pour  les  mouve- 
ments que  provoquent  les  idées,  c'est-à-dire  le  fonctionnement  des 
hémisphères  cérébraux. 

Respiration. —  Lerôle  dubulbe  danslacoordonnation  des  divers 
actes  quiontpour  but  l'hématose  seraétudiéà  l'article  Respiration. 
Nous  rappellerons  donc  seulement  ici  que  le  nœud  vital,  découvert 
par  Flourens,  siège  à  la  partie  inférieure  du  plancher  du  quatrième 
ventricule  (vers  la  pointe  du  V  du  calamus  scriptorius).  Le  nom 
singulier  donné  par  Flourens  à  cette  partie  circonscrite  des  centres 
nerveux  est  justifié,  jusqu'à  un  certain  point,  parce  que  la  section, 
ou  simplement  la  piqûre  de  cette  région,  arrête  immédiatement  la 
respiration  (et  non,  comme  on  l'a  prétendu,  les  mouvements  du 
cœur)  et  produit  une  mort  subite  chez  les  animaux  à  sang  chaud  ; 
mais  si  on  supplée  au  manque  de  mouvements  respiratoires  spon- 
tanés par  l'insufflation  du  poumon  et  la  respiration  artificielle,  on 
peut  prolonger  la  vie  des  animaux.  La  mort  n'est  donc  pas  due, 
dans  l'expérience  de  Flourens,  à  ce  qu'on  serait  allé  atteindre  le 
siège  mystérieux  d'un  principe  inconnu  de  la  vie,  mais  simplement 
à  ce  qu'on  a  détruit  le  lieu  où  s'enchaînent  et  se  coordonnent  les 
mouvements  respiratoires. 

Cœur  et  circulation.  —  L'excitation  du  bulbe  par  un  fort  cou- 
rant d'induction  produit  un  arrêt  du  cœur;  nous  avons  vu  que  le 
pneumogastrique  (ou  le  spinal)  est  le  nerf  modérateur  du  cœur,  et 
que  son  excitation  produit  l'arrêt  de  cet  organe  en  diastole.  Il  est 
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donc  probable  que  dans  l'expérience  sus-indiquée  on  agit  sur  le 
noyau  ou  sur  les  fibres  radiculaires  de  ces  nerfs.  On  n'a  pas 
précisé  davantage  les  parties  du  bulbe  qui  seraient  le  centre 
coordonnateurdes  mouvements  du  cœur.  Quant  àl'étude  des  centres 
vaso-moteurs  placés  dans  le  bulbe,  nous  renvoyons  au  chapitre 
Vaso-Moteurs.  t 

Déglutition,  phonation.  —  Onne possède  non  plusaucunenotion 
sur  un  centre  coordonnateur  des  divers  éléments  moteurs  qui,  du 
bulbe,  vont  présider  aux  mouvements  de  la  déglutition  et  de  la 
phonation. 

Centres  sècrètoires.  —  Les  expériences  de  Cl.  Bernard  ont 
montré  que  la  lésion  de  certains  points  du  plancher  du  quatrième 

ventricule  produit  des  modifica- 
tions bien  déterminées  dans  un 
grand  nombre  de  sécrétions. 
Gomme  le  mécanisme  de  ces 
effets  sera  discuté  plus  loin  (V. 
Vaso-moteurs  et  sécrétions), 
nous  nous  contenterons  d'indi- 
quer ici  uniquement  les  résultats 
obtenus  :  1°  la  piqûre,  au  niveau 
des  origines  du  pneumogastrique, 
produit  un  diabète  temporaire; 
pour  que  l'opération  sur  le  lapin 
réussisse  bien,  la  piqûre,  dit  Cl. 
Bernard1,  doit  porter  entre  les 
tubercules  de  Wenzel  (origine 
des  nerfs  acoustiques)  et  les  origines  des  pneumogastriques 
(V.  fig.  36,  en  P')  ;  2°  une  piqûre  portée  un  peu  plus  bas  produit  la 
polyurie  simple;  3°  portée  un  peu  plus  haut,  elle  produit  l'albu- 
minurie. On  trouve  donc,  dans  une  étendue  restreinte  du  plancher 
du  quatrième  ventricule,  une  série  de  points  dont  la  lésion  influe 
sur  la  sécrétion  urinaire,  tantôt  en  en  modifiant  simplement  la 
quantité,  tantôt  en  y  déterminant  la  présence  anormale  du 
sucre  ou  de  l'albumine.  La  clinique  a  présenté  des  faits  de  modi- 
fications semblables  de  la  sécrétion  urinaire  par  suite  de  lésions 
bulbaires  ;  4°  une  piqûre  faite  un  peu  plus  haut  que  les  précédentes, 
au  niveau  de  la  partie  la  plus  large  du  plancher  du  quatrième 
ventricule  (région  bulbo-protubérantielle,  fig.  36,  en  P),  produit 
une  exagération  de  la  sécrétion  salivaire. 


Fig.  36.  —  Plancher  du  quatrième 
ventricule  chez  le  lapin. 


1  Claude  Bernard,  Leçons  sur  la  physiologie  et  la  pathologie  du  système 
nerveux,  Paris,  1858,  t.  I. 
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Ce  que  nous  venons  de  voir  relativement  aux  fonctions  centrales  <lu 
bulbe  et  de  la  protubérance  nous  montre  que  ces  partiel  représentent 
centres  plus  élevés,  plus  nobles,  pour  ainsi  dire, que  les  centres  inférieurs 
ou  médullaires;  ici  les  actes  réflexes  se  combinent,  se  coordonnent,  pren- 
nent notamment  un  caractère  expressif  et  jusqu'à  un  certain  point  instinctif. 
Encore  quelques  degrés  a  franchir  dans  notre  marche  ascensionnelle  vers 
les  masses  grises  corticales  des  hémisphères,  et  nous  verrons  successive- 
ment apparaître  les  lieux  coordinateurs  des  actes  instinctifs  proprement 
dits  et  des  actes  intellectuels.  Rien  n'est  plus  instructif  que  cette  gradation 
des  centres  échelonnés  dans  l'axe  nerveux  cérébro-spinal,  gradation  dont 
CI.  Bernard  a  si  bien  signalé  la  signification  générale.  «  Chaque  fonction, 
dit-il  (discours  de  réception  à  l'Académie  française),  chaque  fonction  du 
corps  possède  ainsi  son  centre  nerveux  spécial,  véritable  cerveau  inférieur 
dont  la  complexité  correspond  à  celle  de  la  fontion  elle-même.  Ce  sont  ces 
centres  organiques  ou  fonctionnels  qui  ne  sont  pas  encore  tous  connus,  et 
dont  la  physiologie  expérimentale  accroît  tous  les  jours  le  nombre.  Chez 
les  animaux  inférieurs,  ces  centres  inconscients  constituent  seuls  le  système 
nerveux  ;  mais  dans  les  organismes  élevés,  au-dessus  des  centres  nerveux 
fonctionnels,  inconscients,  viennent  se  placer  les  centres  instinctifs  pro- 
prement dits.  Ils  sont  le  siège  de  facultés  également  innées,  dont  la  mani- 
festation est  involontaire,  irrésistible  et  indépendante  de  l'expérience 
acquise  (ex.  du  canard  et  du  castor).  Il  y  a  donc  des  intelligences  innées; 
on  les  désigne  sous  le  nom  à% instincts.  Ces  facultés  sont  invariables  et 
incapables  de  perfectionnement;  elles  sont  imprimées  d'avance  dans  une 
organisation  achevée  et  immuable  et  sont  apportées  toutes  faites  en  nais- 
sant, soit  comme  conditions  immédiates  de  viabilité,  soit  comme  movens 
d'adaptation  à  certains  modes  d'existence  nécessaires  pour  assurer  le 
maintien  des  espèces.  » 

Outre  les  parties  grises  qui  font  suite  à  l'axe  gris  de  la  moelle,  le  bulbe 
et  la  protubérance  renferment  encore  des  masses  grises  particulières, 
telles  que  les  olives  (01,  fig.  29),  les  noyaux  rouges  de  Stilling  (OS,  fig.  35), 
la  substance  du  locus  niger.  Pour  ce  qui  est  de  la  physiologie  de  ces 
parties  grises  surajoutées,  nous  ne  possédons  sur  leurs  fonctions  aucune 
donnée  expérimentale  ;  il  a  été  fait  sur  elles  des  hypothèses  plus  ou  moins 
ingénieuses,  plus  ou  moins  vraisemblables,  lesquelles  ont  uniquement  pour 
base  quelques  faits  indécis  d'anatomie  comparée,  quelquefois  d'anatomie 
pathologique,  mais  jamais  aucun  résultat  expérimental.  C'est  ainsi  que 
Schroder  van  der  Kollc  a  fait  des  olices  bulbaires  un  centre  de  coordina- 
tion pour  les  mouvements  de  la  parole  ;  semblablement  les  olives  protu- 
bérantielles (olives  supérieures  OS,  fig.  33,  p.  87)  seraient  pour  le  même 
auteur  un  centre  coordinateur  pour  le  facial,  c'est-à-dire  pour  l'expression 
mimique. 

Quant  à  la  substance  grise  du  locus  niger,  à  celle  des  noyaux  rouges 
de  Stilling,  on  a  usé  de  plus  de  réserve  à  leur  égard,  et,  en  l'absence  ^de 
toute  donnée  physiologique,  on  s'est  abstenu  de  faire  même  des  hypo- 
thèses sur  leur  fonction. 
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G.  Pédoncules  cérébraux  et  tubercules  quadrijumeaux.  —  Pour  ne 
pas  interrompre  l'étude  des  noyaux  gris  qui  font  suite  aux  cornes 
de  la  moelle,  nous  avons  précédemment  étudié  (fig.  35),  les  noyaux 
du  nerf  moteur  oculaire  commun  et  du  pathétique.  Mais  il  nous 
reste  à  parler  des  fonctions  de  la  substance  blanche  des  pédoncules 
cérébraux  et  de  celles  de  la  substance  grise  qui  forme  les  tuber- 
cules quadrijumeaux. 

a)  Dans  ce  qu'on  appelle  Y  étage  supérieur  (ou  calotte)  des 
pédoncules  cérébraux  on  trouve  un  faisceau  particulier  (R.  fig.  37), 
qui.  comme  l'indique  la  ligure  30,  représente  des  faisceaux  sen- 
sitifs (voir  S,  dans  la  figure  30,  en  B,  G,  D).  faisant  suite  à  la 
portion  sensitive  des  pyramides  bulbaires.  Ce  faisceau,  comme  le 
montre  la  flèche  sur  la  partie  gauche  de  la  figure  37,  quitte  sa 
place  primitive  (fig.  30,  B,  G),  pour  se  diriger  vers  les  tubercules 
quadrijumeaux  :  il  est  connu  en  anatomie  sous  le  nom  de  Ruban 
de  Reil,  et  on  sait  qu'après  avoir  passé  par  les  tubercules  quadri- 
jumeaux il  pénètre  dans  l'hémisphère  cérébral  en  prenant  part  à 
la  constitution  de  la  partie  la  plus  postérieure  de  la  capsule  interne 
(voir  ci-après).  Nous  voyons  donc  ainsi  le  faisceau  sensitif  (S,  de 
la  fig.  30),  arriver  jusqu'à  l'encéphale,  jusque  dans  la  partie  posté- 
rieure (lobes  occipitaux)  des  hémisphères  cérébraux. 

b)  Dans  ce  qu'on  appelle  le  pied  du  pédoncule  (I,  fig.  37),  nous 
savons  déjà,  par  les  descriptions  précédentes  (résumées  dans  la 
figure  30)  que  nous  devons  trouver  la  suite  du  faisceau  'pyrami- 
dal (P,  figure  30,  D),  ou  conducteur  des  mouvements  volontaires. 
IVIais  ce  faisceau  pyramidal  n'occupe  qu'une  petite  partie  du  pied  du 
pédoncule  (enP,  fig.  37).  Dans  le  reste  du  pédoncule,  l'étude  ana- 
tomo-pathologique  des  dégénérescences  a  permis  de  distinguer  divers 
autres  faisceaux,  qui  unissent  les  hémisphères  cérébraux  avec  la 
sub.-tance  grise  du  bulbe  et  de  la  protubérance.  Nous  retrouverons 
donc  ces  faisceaux  lorsque  nous  étudierons  les  conducteurs  qui 
sortent  de  l'hémisphère  cérébral  ou  y  entrent,  et  alors  nous  com- 
prendrons la  signification  des  noms  donnés  à  ces  faisceaux,  déno- 
minations tirées  soit  de  leur  situation  dans  la  capsule  interne  {fais- 
ceau géniculé,  qui  passe  par  le  genou  de  la  capsule)  soit  de  leurs 
rapports  avec  l'écorce cérébrale  (faisceau  frontal,  faisceau  de  l'apha- 
sie,. Pour  le  moment  nous  nous  contenterons  de  préciser  la  place 
de  ces  faisceaux  dans  le  pied  du  pédoncule. 

En  prenant  pour  point  de  repère  le  faisceau  pyramidal  (P,  fig. 
37),  nous  trouvons  :  —  1°  En  arrière  et  en  dehors  de  lui  un  fais- 
ceau formé  par  des  conducteurs  sensitifs  et  dit  faisceau  sensitif 
du  pédoncule  (S,  fig.  37)  :  il  vient  principalement  des  noyaux 
sensitifs  du  bulbe  et  de  la  protubérance,  et  se  rend  dans  la  partie 
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postérieure  delà  capsule  interne  (voir  flg.  38  ci-après,  page  108)  ou 
Use  mêle  aux  autres  conducteurs  sensitifs  représentés  parle  ruban 
Reil,  dont  nous  avons  parlé  quelques  lignes  plus  haut  (flg.  37,  en 
R). —  2°  En  dedans  du  faisceau  pyramidal, et  en  allant  successive- 
ment vers  la  ligne  médiane  :  Le  faisceau  gèniculè  (G,  iiur.  37), 
formé  de  fibres  motrices  qui  vont  de  l'encéphale  aux  noyaux  mo- 
teurs du  bulbe  et  de  la  protubérance,  faisceau  qui  conduit  les  inci- 
tations de  la  volonté  vers  ces  noyaux,  et  qui  par  i  enl  est 
n  >ur  ces  noyaux  ce  que  le  faisceau  pyramidal  est  peur  les  vnn:r> 
antérieures  de  la  moelle;  les  libres  de  ce  faisceau  géniculé  se 
déçussent  dans  le  raphé  de  la  protubérance  et  du  bulbe  avant  d'at- 
teindre les  noyaux  en  question,  de  sorte  que  ces  libres  obéissent  à 
la  loi  générale  qui  fait  qu'un  hémisphère  préside  aux  mouvements 


Fig.  37.  —  Schéma  des  principaux  faisceaux  des  pédoncules  cérébraux  *. 

volontaires  du  côté  opposé  du  corps.  Le  faisceau  de  V aphasie 
(A,  lig.  37),  qui  va  de  l'encéphale  (circonvolution  de  Broca),  à 
divers  noyaux  du  bulbe  et  de  la  protubérance,  où  il  conduit  les  inci- 
tations volontaires  en  rapport  avec  les  mouvements  de  la  parole; 
ce  faisceau,  comme  le  précédent,  appartient  donc  au  même  système 
que  le  faisceau  pyramidal,  et  ses  libres  se  déçussent  demème  avant 
d'arriver  aux  noyaux  bulbaires.  Le  faisceau  frontal  (F,  tig.  37), 
qui  vient  de  la  région  frontale  des  hémisphères  et  descend  dans 
bulbe  et  la  protubérance;  sa  signification  et  ses  terminaisons  sont 


*  I,  Étage  inférieur  du  pédoncule.  On  y  distingue  un  faisceau  sensitif  (S)  ;  le  fais- 
ceau pyramidal  (F);  le  faisceau  géniculé  (G);  le  faisceau  de  l'aphasie  (A),  et  le  fais- 
ceau frontal  (F). 

II,  Etage  supérieur  ou  calotte  :  on  y  distingue  le  ruban- de  Reil  (R);  —  en  NR, 
NR,  sont  les  noyaux  rouges  de  Stiiiing. 

III,  Étage  des   tubercules  quadrijunieaux  (TQ)  ;  —  en  S,  l'aqueduc  de  .  — 
Comparer  avec  la  ligure  33  (CA,  noyau  du  moteur    oculaire    commun    et  du  j 
tique). 

M.  Dutal,  Fhysiol.  7 
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insuffisamment  connues.  On  l'appelle  aussi  faisceau  'psychique  ou 
intellectuel  parce  que  la  région  frontale  des  hémisphères,  d'où  il 
provient,  est  considérée  comme  étant  plus  spécialement  le  centre 
des  facultés  intellectuelles.  —  Nous  retrouverons  ces  divers  fais- 
ceaux à  leur  passage  à  la  base  de  l'hémisphère,  dans  la  capsule 
interne (fig.  38,  ci-après,  page  108). 

c)  Enfin  la  partie  la  plus  supérieure  delà  région  des  pédoncules 
cérébraux  est  formée  par  quatre  saillies  grises,  enveloppés  de  sub- 
stance blanche,  les  tubercules  quadrijumeaux.  Chez  les  oiseaux 
ces  saillies  sont  au  nombre  de  deux  seulement  (les  tubercules  biju- 
meaux),  très  volumineuses,  en  rapport  évident  de  par  l'anatomie 
avec  les  nerfs  optiques,  et  dites  pour  cela  lobes  optiques. 

En  effet,  les  fonctions  des  tubercules  quadrijumeaux  sont  en  rap- 
port avec  les  perceptions  visuelles,  du  moins  avec  la  coordination 
des  mouvements  des  globes  oculaires  et  des  mouvements  réflexes 
qui  amènent  la  dilatation  ou  le  resserrement  des  deux  iris  (Herbert 
Mayo,  Flourens);  mais,  en  l'absence  des  hémisphères  cérébraux, 
les  impressions  lumineuses,  quoique  parfaitement  perçues  (l'animal 
suit  des  yeux  et  de  la  tète  les  mouvements  d'une  bougie  allumée), 
ne  sont  pas  conservées  et  ne  peuvent  pas  donner  lieu  à  une  élabora- 
tion intellectuelle  ;  ce  sont,  à  ce  point  de  vue  seulement,  des  sensa- 
tions imparfaites  :  l'animal  voit,  mais  il  ne  regarde  pas  spontané- 
ment. Les  tubercules  quadrijumeaux  sont  aux  sensations  visuelles 
ce  que  la  protubérance  est,  en  général,  aux  sensations  de  tact,  de 
douleur,  etc.  Il  est  probable  que  ces  tubercules  président  encore 
à  d'autres  fonctions,  jusqu'à  présent  indéterminées,  puisqu'on  les 
voit  très  développés  chez  les  animaux  complètement  privés  de  la 
vue  (Taupe  asiatique,  Gécilie,  Myxine);  aussi  Serres  avait-il  con- 
sidéré ces  organes  comme  des  centres  de  coordination  des  mou- 
vements. 


Les  excitations  portées  dans  la  région  des  tubercules  quadrijumeaux 
donnent  lieu  à  des  troubles  du  mouvement  (Serres,  Flourens),  mais  ces 
etfets  paraissent  tenir  à  ce  que  les  pédoncules  cérébraux,  ou  tout  au 
moins  les  pédoncules  cérébelleux  supérieurs  sont  fatalement  atteints  dans 
les  expériences  de  ce  genre.  C'est  qu'en  effet  les  blessures  des  pédoncules 
cérébraux  et  même  celles  des  hémisphères  cérébraux  (dont  ils  représen- 
tent les  fibres  afférentes  et  efférentes)  produisent  aussi  des  mouvements  de 
rotation  qui,  du  reste,  rentrent  tous  dans  la  variété  des  mouvements  de 
manège,  le  cercle  décrit  étant  plus  ou  moins  distinct.  D'après  les  expé- 
riences de  Prévost,  ce  mouvement  de  manège  aurait  lieu,  dans  ce  cas, 
invariablement  du  côté  de  l'hémisphère  lésé.  Ce  mouvement  devient  plus 
manifeste  quand  on  atteint  les  couches  profondes  de  l'hémisphère  (corps 
strié,  couches  optiques  et  enfin  pédoncules  cérébral).  Il  n'y  a  donc  pas  à 
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pari  titude   des  tubercules   quadrijumeaux,  coni!. 

coordinateurs  des  mouvements  généraux. 

D.  Hémisphères  cérébraux.  Fonctions  gênerais  des  centres  céré- 
br  aux  proprement  dits.  —  En  généralisant  l'«xpression  de  phéno- 
mènes réflexes^  nous  pouvons  l'appliquer  aux  phénomènes  qui  se 
passent  entre  la  moelle  et  l'encéphale.  En  effet,  le  cerveau  reçoit 
les  impressions  qui  ont  passé  par  la  moelle  (ou  par  les  prolonge- 
ments encéphaliques  de  la  moelle).  Puis,  dans  le  cerveau,  les 
réflexes  se  font  pour  ainsi  dire  à  l'infini,  entre  les  nombreux  cen- 
tras réunis  par  des  commissures  multiples;  et  c'est  après  cette 
série  d'actions,  qui  constituent  pour  le  moi  ce  qu'on  appelle  la 
perception,  que  le  cerveau  réagit  sur  la  moelle  et  de  là  sur  l'exté- 
rieur, dans  les  phénomènes  qui  sont  considérés  comme  volontaires . 

Sensations.  — Le  cerveau  est  donc  le  siège  du  phénomène  de  la 
perception,  sous  l'influence  d'un  agent  extérieur  dont  l'action  lui 
est  transmise  par  les  nerfs  périphériques  et  par  la  moelle.  En  effet, 
la  perception  ne  se  produit  pas  dans  le  sommeil,  pendant  lequel  le 
cerveau  est  hors  de  service.  (V.  plus  haut,  p.  93,  le  rôle  de  la  pro- 
tubérance comme  siège  des  sensations  brutes,  c'est-à-dire  qui  ne 
se  transforment  pas  en  idées.) 

Les  phénomènes  de  perception  se  divisent  en  :  ceux  qui  nous 
donnent  des  renseignements  précis  sur  les  objets  extérieurs  ;  ce  sont 
les  sensations  spéciales,  que  nous  étudierons  à  propos  des  organes 
des  sens  ;  et  ceux  nommés  sensations  générales,  qui  nous  aver- 
tissent seulement  des  modifications  que  subissent  nos  organes,  sans 
donner  de  renseignements  précis  sur  la  nature  des  agents  qui  amè- 
nent ces  modifications  :  la  douleur  est  le  type  de  cette  seconde 
espèce  de  sensations.  On  trouve  des  transitions  entre  ces  deux 
espèces  de  sensations,  que  l'on  nomme  encore  les  premières  objec  - 
tives  et  les  secondes  subjectives. 

Les  sensations  générales  ou  subjectives  peuvent  elles-mêmes 
présenter  deux  formes  :  dans  la  première  forme,  la  sensation  (de 
douleur,  par  exemple)  se  localise  parfaitement,  comme  la  sensation 
d'une  brûlure  sur  un  point  de  notre  tégument;  dans  la  seconde 
forme,  au  contraire,  la  sensation  est  vague  et  difficile  à  localiser, 
comme  le  malaise  général  que  fait  éprouver  un  commencement 
d'asphyxie.  On  a  cherché  à  exprimer  cette  différence  en  appli- 
quant à  cette  dernière  forme  de  sensation  le  nom  de  sentiment  et 
réservant  à  la  première  celui  de  sensation  proprement  dite.  Mais 
une  même  influenee  peut  faire  naître  à  la  fois  une  sensation  générale 
localisée,  et  une  sensation  vague  ou  sentiment.  C'est  ainsi  que  la 
faim  se  manifeste  par  une  sensation  que  nous  localisons  en  général 
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dans  le  creux  épigastrique  (estomac),  et  par  un  sentiment  vague 
et  indéfini  qu'on  éprouve  dans  tout  l'organisme  et  qui  s'étend  jus- 
qu'aux extrémités  sous  forme  de  fatigue.  Il  en  est  de  même  de  la 
soif,  qui  se  traduit  par  une  sensation  gutturale,  et  un  sentiment 
général  de  langueur. 

Les  sensations  localisées  se  produisent  d'ordinaire  sous  l'in- 
fluence d'une  action  extérieure  portée  sur  une  partie  déterminée  de 
nos  surfaces,  et  parviennent  aux  centres  nerveux  par  des  nerfs 
toujours  également  déterminés.  Mais  si  une  cause  vient  agir  sur  ces 
nerfs  en  un  point  quelconque  de  leur  trajet,  nous  percevons  la  sen- 
sation qui  en  résulte  comme  se  produisant  vers  le  point  de  la  surface 
d'où  Tiennent  les  nerfs  en  question.  Si  l'on  comprime  brusquement 
le  nerf  cubital  vers  la  partie  postéro-interne  du  coude  (gouttière 
tpitrochléo-olécrânienne),  c'est  vers  l'extrémité  cutanée  de  ce  nerf, 
c'est-à-dire  vers  la  partie  interne  de  la  main  (et  surtout  vers  le 
petit  doigt)  que  nous  localisons  l'impression  douloureuse  ainsi  pro- 
duite. Ce  phénomène  constitue  ce  qu'on  nomme  Y  excentricité  des 
st  nsations.  Quel  que  soit  le  point  où  le  nerf  est  atteint,  la  sensation 
est  toujours  excentrique;  même  quand  le  centre  nerveux  est  atteint 
c'est  à  l'extrémité  périphérique  du  nerf  sensitif  en  rapport  avec  ce 
centre  que  nous  localisons  la  sensation.  Les  malades  frappés  d'apo- 
plexie cérébrale  se  plaignent  de  douleurs  périphériques  dont  la 
cause  est  entièrement  centrale. 

Ces  considérations  nous  donnent  la  clef  du  mécanisme  par  lequel 
se  produisent  les  hallucinations,  dont  la  cause  réside  dans  l'encé- 
phale et  qui  donnent  lieu  à  des  sensations  que  le  malade  rapporte 
à  la  périphérie. 

C'est  ainsi  que  s'expliquent  également  les  sensations  associées: 
une  sensation  extérieure  parvenant  à  un  centre  nerveux  peut  y 
produire  une  excitation  assez  forte  pour  s'irradier  vers  des  centres 
voisins  ;  ceux-ci  nous  donneront  alors  des  sensations  identiques  à 
celles  que  nous  éprouverions  s'ils  avaient  été  mis  en  jeu  par  les 
nerfs  qui  les  font  communiquer  avec  la  périphérie.  Ainsi,  un  corps 
introduit  dans  l'oreille  (conduit  auditif  externe)  peut  produire 
comme  sensation  associée  un  sentiment  de  chatouillement  dans 
i'arrière-gorge,  par  suite  la  toux  et  même  le  vomissement.  Ces 
associations  se  font  dans  ce  cas  grâce  au  voisinage  du  noyau  gris 
central  du  trijumeau  et  du  noyau  du  glosso-pharyngien  et  du  pneu- 
mogastrique, d'où  irradiation  des  excitations  perçues  par  le  pre- 
mier jusque  sur  les  seconds  (V.  les  fig.  29  et  31,  p.  81  et  85). 
A^>ez  rares  à  l'état  normal,  ces  sensations  associées  ou  sensations 
sympathiques,  sont  très  communes  dans  l'état  de  maladie  :  tels  sont 
le  point  de  côté,  la  névralgie  brachiale,  dans  la  pleurésie  ;  la  dou- 
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leur  de  l'épaule  droite,  dans  les  maladies  du  foie  ;  les  sensations  de 
démangeaison  qu'éprouvent  au  bout  du  nez  lea  enfants  dont  l'in- 
testin est  tourmenté  par  des  parasites;  les  névralgies  si  diver 
qui  accompagnent  souvent  les  maux  d'estomac,  etc.  *. 

Mémoire  et  volonté.  —  Enfin  les  sensation^  présentent  encore 
ce  fait  particulier  qu'elles  peuvent  être  emmagasinées  dans  les 
organes  cérébraux  ;  les  impressions  s'y  fixent,  pour  reparaître  plus 
tard  :  ainsi  se  produisent  les  phénomènes  désignés  sous  le  nom  de 
mémoire.  Les  sensations,  ainsi  conservées  comme  à  l'état  latent, 
reparaissent  alors,  par  un  mécanisme  analogue  à  celui  des  sensa- 
tions associées,  et  la  reviviscence  d'une  sensation  particulière  peut 
amener  celle  d'une  foule  d'autres  voisines  ou  analogues:  une  idée 
en  appelle  une  autre  ;  c'est  ce  qu'on  appelle  Y  association  des 
idées. 

Tous  ces  phénomènes  (perception  avec  mémoire,  idées,  volonté) 
sont  aujourd'hui  parfaitement  localisés  dans  la  couche  grise  corti- 
cale des  circonvolutions  cérébrales  :  cette  partie  des  hémisphères 
cérébraux  est,  en  un  mot,  le  siège  des  facultés  intellectuelles  et 
instinctives.  En  effet,  Flourens  a  montré  qu'un  animal  privé  de  ses  , 
lobes  cérébraux  prend  l'air  assoupi,  n'a  plus  de  volonté  par  lui- 
même,  ne  se  livre  à  aucun  mouvement  spontané;  quand  on  le 
frappe,  quand  on  le  pique,  ii  ne  réagit  que  par  les  réflexes  coordon- 
nés qui  ont  leur  siège  dans  la  protubérance  et  le  bulbe.  Un  oiseau, 
auquel  on  a  enlevé  les  hémisphères,  reste  immobile;  il  se  laisse 
mourir  de  faim  en  présence  de  sa  nourriture  (il  n'a  pas  Vidée  de 
manger)  ;  mais  il  déglutit  quand  on  place  cette  nourriture  sur  sa 
langue  et  qu'on  l'enfonce  presque  au  fond  de  la  bouche  pour  pro- 
voquer le  réflexe  de  la  déglutition.  De  même,  il  ne  vole  que  quand 
on  lejette  en  l'air;  si  c'est  une  grenouille,  elle  ne  saute  que  quand 
on  la  touche.  Flourens  semblait  en  conclure  que  l'animal  n'avait 
plus  de  sensations.  Il  est  bien  plus  légitime  de  dire  que  les  actions 
que  nous  venons  d'indiquer  ne  peuvent  s'opérer  sans  être  provo- 
quées par  des  sensations  ;  seulement  elles  ne  sont  pas  raisonnées  ; 
l'animal  s'échappe  sans  but;  il  n'a  plus  de  mémoire  et  va  se  cho- 
quer à  plusieurs  reprises  contre  le  même  obstacle.  On  peut  donc 
dire  que  les  lobes  cérébraux  sont  le  réceptacle  principal  où  les 
sensations  se  transforment  en  perceptions  capables  de  laisser  des 
traces  et  des  souvenirs  durables;  qu'ils  servent,  en  un  mot,  de 
siège  à  la  mémoire,  propriété  au  moyen  de  laquelle  ils  fournissent 


1  Voy.  sur  ce  sujet  la  thèse  de  G.  Fromentel,  Des  sympathies  douloureuses 
ou  synalgies,  Nancy,  1833. 
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à   l'animal  les  matériaux  de  ses   jugements  :    ils  sont  le  siège  de 
l'intelligence,  et  de  la  plupart  des  instincts  chez  les  animaux. 

La  fonction  des  lobes  cérébraux,  comme  organes  de  l'intelli- 
gence, se  trouve  établie  non  seulement  par  la  physiologie  et  la 
pathologie,  mais  encore  par  l'anatomie  comparée,  c'est- à-dire  par 
les  rapports  évidents  entre  le  degré  d'intelligence  et  le  degré  de 
développement  des  hémisphères.  L'encéphale  de  l'homme  blanc 
pèse  en  moyenne  1300  grammes  :  dans  ce  chiffre,  le  cerveau  pro- 
prement dit  représente  environ  1200  grammes.  L'encéphale  du 
cheval  pèse  environ  050  grammes  :  celui  du  bœuf  500  grammes. 
Toutes  les  fois  que,  chez  un  homme  blanc,  le  cerveau  pèse  moins 
de  1000  grammes,  le  sujet  peut  être  classé  parmi  les  idiots.  Dans 
l'anomalie  remarquable  connue  sous  le  nom  de  microcéphalie  et 
caractérisée  par  un  arrêt  de  développement  des  lobes  cérébraux 
(on  en  a  trouvé  dont  le  cerveau  ne  pesait  que  300  grammes  »,  l'ob- 
servation a  établi  que  cet  état  coïncide  toujours  avec  un  avorte- 
ment  plus  ou  moins  complet  des  facultés  intellectuelles.  Par  contre, 
la  plupart  des  hommes  d'une  intelligence  supérieure  ont  eu  un  gros 
cerveau.  Celui  de  Guvier  pesait  1830  grammes,  celui  deBroca  1484. 
Mais  ceci  n'a  rien  d'absolu,  car  on  cite  quelques  exceptions,  c'est- 
à-dire  que  des  hommes  incontestablement  éminents  ont  pu  pré- 
senter à  l'autopsie  un  poids  cérébral  un  peu  inférieur  à  la  moyenne; 
dans  ces  cas  on  trouve  d'ordinaire  des  circonvolutions  très  riches  en 
méandres  (cas  de  Gambetta  :  poids  du  cerveau  1100  grammes  , 
circonvolutions  cérébrales  très  développées  1). 

Le  phénomène  central  de  la  volonté  nous  échappe,  du  reste,  à 
moins  qu'il  ne  rentre  dans  la  série  des  associations  d'idées 2.  Mais 
nous  savons  du  moins  que  les  lésions  du  cerveau  détruisent  les- 
manifestations  dites  volontaires,  paralysent  les  mouvements  volon- 

1  Voir  Mathias  Durai.  Description  morphologique  du  cerveau  de  Gara- 
betta(B<>.  letir,  de  la  Soc.  d'anthrop.,  1835,  p.  399);  —  L'aphasie  depuis 
Broca  (Ibid..  1SS7.  p    743  et  765). 

2  «  C-tte  hypothèse  ferait  disparaître  la  difficulté  de  chercher  dans  Yorgane 
cerr  i-mmencement  et  la  fin  d'une  série  de  dégagements  non  rythmiques 
et  non  c<  .ntinus  (c'est-à-dire  spontanés  et  sans  cause  physique).  Dans  ce  cas, 
les  phénomènes  matériels  qui  se  passent  dans  l'organe  central  ne  se  distingue- 
raient des  simples  phénomènes  réflexes  que  par  une  extension  plus  grande, 
s  if  dans  le  temps,  e  il  ans  l'espace,  localisée  dans  de  nombreux  organes  dont 
l'excitation  est  unie  à  la  manifestation  d'idées...  Or.  comme  on  peut  admettre 
que  toutes  les  idées  forment  des  séries  non  interrompues  (des  chaînes  de  pen- 

s)  dont  le  point  de  départ  se  rattache  à  une  excitation  nerveuse  (sensation} 
et  dont  le  point  terminal  est  à  son  tour  une  idée  unie  à  une  excitation  ner- 
veuse (volonté?)...  on  n'aurait  donc  à  chercher  l'origine  de  toute  excitation 
nerveuse  volontaire  que  dans  l'excitation  d'un  organe  terminal  nerveux  péri- 
phérique. »  (Hermann,  Physiologie,  trad.  française,  p.  437.) 
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taires  d'une  manière  croisée:  les  mouvements  du  côté  droit  du 
co?'jis  sont  abolis  par  itne  lésion  siégeant  dans  V hémisphère 
gauche,  et  vice  versa.  Les  nerfs  centrifuges  conducteurs  de  la 
volonté  s'entre-croissent  donc  en  s'éloignant  du  cerveau.  Mais 
nous  avons  vu  (p.  05,  et  fig.  37,  étude  du  faisceau  g en nculè  et  du 
faisceau  de  l'aphasie,  comparativement  au  faisceau  -pyramidal) 
qu'il  ne  faut  pas  localiser  cet  entre-croisement  uniquement  à  l'ex- 
trémité inférieure  des  pyramides  (collet  du  bulbe  rachidien  ;  fais- 
ceaux pyramidaux) ;  il  se  fait  sur  une  région  plus  vaste,  depuis  ce 
point  jusqu'à  la  partie  la  plus  antérieure  de  la  protubérance  d'une 
part  (faisceau  géniculé)  ;  et  une  lésion  qui  siégera  en  un  point  de 
cette  étendue  pourra  donc  atteindre  à  la  fois  des  fibres  déjà  entre- 
croisées et  des  fibres  qui  ne  le  sont  point  encore,  et  produire  ainsi 
ces  curieuses  paralysies  alternes,  qui  siègent  du  côté  droit  pour 
la  face,  par  exemple,  et  du  côté  gauche  pour  le  reste  du  corps. 
Nous  savons  d'autre  part,  qu'une  portion  des  faisceaux  pyramidaux 
(faisceau  de  Turk  ou  pyramidal  direct)  ne  s'entre-croise  que  dans 
la  moelle  épinière,  au  moment  d'atteindre  la  corne  antérieure  (voir 
les  figures  23  et  24). 

Nous  trouvons  pour  les  phénomènes  volontaires  et  pour  les  phé- 
nomènes de  motilité  en  général  des  associations  analognes  à  celles 
que  nous  avons  trouvées  pour  la  sensibilité.  Un  centre  entrant  vive- 
ment en  action  peut  le  faire  de  telle  sorte  que  son  activité  s'irradie 
jusque  sur  des  centres  voisins.  C'est  là  le  mécanisme  de  tous  les  tics 
et  de  bien  des  mouvements  involontairement  associés.  C'est  ainsi 
que  pendant  un  effort  général  et  intense,  pour  soulever  un  poids, 
par  exemple,  on  contracte  involontairement  le  muscle  frontal  ;  que 
dans  l'éternûment,  on  ferme  énergiquement  les  yeux,  etc. 

On  peut  dire  qu'en  général  tous  nos  mouvements  volontaires 
sont  des  mouvements  associés,  car  nous  ne  pouvons  contracter  à 
part  un  muscle,  mais  bien  un  groupe  de  muscles  ;  cette  association 
est  toute  faite  dans  la  moelle  par  certains  groupements  de  cellules 
et  de  fibres,  et  le  cerveau  ne  fait  qu'exciter  ce  groupe  de  cellules; 
cette  association  se  retrouve  dans  les  mouvements  purement  réflexes 
comme  les  mouvements  de  défense  que  l'on  observe  expérimentale- 
ment sur  les  animaux  décapités  (Physiol.  de  la  moelle,  p.  76). 

Fonctions  spéciales  de  quelques  centres  cérébraux  ou  en- 
céphaliques proprement  dits.  —  Nous  avons  déjà  rapidement 
esquissé  le  rôle  des  différents  centres  de  substance  grise  qui  se 
trouvent  à  la  base  de  l'encéphale,  en  les  rattachant  à  la  physiologie 
de  la  moelle  épinière;  nous  avons  vu  qu'il  existait,  au  point  de 
vue  physiologique,  une  transition  ménagée  entre  les  centres 
médullaires  et  les  centres  cérébraux  proprement  dits  (V.  Protu- 
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bêrance,  p.  95).  Si  nous  abordons  l'étude  de  ces  derniers,  nous 
nous  trouvons  en  général  en  face  de  données  scientifiques  très 
incertaines,  et  nullement  en  rapport  avec  l'impatience  que  les  phi- 
losophes et  les  physiologistes  ont  montrée  de  tout  temps  à  pénétrer 
les  phénomènes  intimes  de  la  perception,  de  la  pensée  et  de  la 
volonté;  aussi  n'entrerons-nous  pas  dans  le  détail  des  nombreuses 
hypothèses  qui,  jusqu'aux  recherches  expérimentales  de  l'école 
moderne,  ont  constitué  la  physiologie  des  organes  encéphaliques. 
Jusqu'à  ces  derniers  temps  les  philosophes  (psychologues)  et 
les  physiologistes  s'étaient  refusés  à  chercher  dans  de  justes  limi- 
tes un  mutuel  secours  dans  leurs  études  respectives  ;  on  recon- 
naît aujourd'hui  qu'on  ne  peut  étudier  judicieusement  l'homme 
en  le  dichotomisant,  en  l'étudiant,  par  exemple,  simplement  dans 
l'esprit  sans  tenir  compte  de  la  matière.  De  nombreux  efforts  ont 
été  faits  pour  amener  une  utile  fusion  entre  la  psychologie  et  la 
physiologie. 

Couches  optiques.  —  La  physiologie  des  couches  optiques  est 
encore  aujourd'hui  entourée  d'obscurité,  malgré  les  travaux  nom- 
breux dont  ces  gros  noyaux  encéphaliques  ont  été  l'objet.  Nous  ne 
nous  arrêterons  pas  sur  l'étude  des  mouvements  de  manège  ou  de 
rotation  que  leurs  lésions  peuvent  amener,  parce  que  ces  troubles 
du  mouvement  peuvent  être  dus  à  ce  que  la  lésion  a  atteint  en  même 
temps  les  pédoncules  cérébraux  sous-jacents,  ou  les  pédoncules 
cérébelleux  qui  pénètrent  dans  les  couches  optiques.  Nous  ne  nous 
arrêterons  pas  non  plus  à  discuter  l'opinion  de  Serres  qui  plaçait 
dans  les  couches  optiques  les  centres  des  mouvements  des  membres 
antérieurs, et  dans  les  corps  striés  ceux  des  mouvements  des  membres 
postérieurs  ;  ni  les  faits  expérimentaux  ni  les  faits  cliniques  n'ont 
confirmé  cette  manière  de  voir. 

D'après  Luys,  qui  croit  voir  dans  chaque  couche  optique  une  série  de 
noyaux  en  rapports  les  uns  avec  l'olfaction,  les  autres  avec  la  vision,  la 
sensibilité  générale,  l'audition,  etc.  (les  recherches  plus  récentes  d'ana- 
tomie  n'ont  pas  confirmé  ces  hypothèses),  la  couche  optique,  avec  ses 
centres  distincts  pour  chaque  espèce  de  sensibilité,  serait  un  premier  lieu 
de  réception  des  impressions  sensitives  :  «  Les  impressions  sensorielles, 
dit  Luys,  traversent  la  série  de  ganglions  qui  se  trouvent  sur  le  trajet  des 
différents  nerfs  sensitifs  et  y  subissent  des  modifications  successives.  Après 
avoir  été  ainsi  successivement  perfectionnées  et  épurées,  ces  impressions 
viennent  toutes  se  concentrer  dans  les  cellules  ganglionnaires  des  diffé- 
rents centres  de  la  couche  optique.  Ces  noyaux  absorbent  ces  impressions, 
les  travaillent  en  quelque  sorte,  en  leur  faisant  subir  une  action  métabo- 
lique qui,  en  leur  donnant  une  forme  nouvelle,  les  rend  plus  perfectionnées 
et  plus  assimilables  pour  les  éléments  de  la  substance  corticale  où  elles 
vont  se  répartir.  »  Mais,  à  moins  qu'on  ne  tienne  à  se  payer  de  mots,  on 
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ne  voit  pas  ce  que  peut  entendre  l'auteur  par  ces  termes  d'impressions 
perfectionnées  et  épurées,  par  cette  sorte  de  conception  d'une  digestion  'les 
impressions. 
D'autre  part,  Les  troubles  observés  dans  Lee  cas  de  Lésions  pathologiques 
couches  optiques  ne  donnent  que  des  résultats  difficiles  à  interpréter, 
parce  que  Les  lésions  dos  couches  optiques  atteignent,  soit  directement,  soit 
indirectement,  les  faisceaux  blancs  (capsule  opto-striée)  situés  en  dehors 
d'elles,  et  qu'il  est  bien  démontré  aujourd'hui  que  ces  faisceaux  blancs  sont 
des  conducteurs  des  impressions  sensitives  dans  leur  partie  postérieure, 
des  excitations  motrices   dans  leur  partie  antérieure   (voir   ci-après  les 
localisations  dans  la  capsule  interne,  page  107).  Nous  en  dirons  autantdes 
lésions  expérimentales  produites  par  E.  Fournie  sur  des  animaux,  en  pra- 
tiquant des  injections  interstitielles  selon  le  procédé  général  déjà  indiqué 
par  Beaunis  4  :  en  injectant,  après  perforation  du  crâne,  dans  la  substance 
cérébrale,   quelques  gouttes  d'une  solution  caustique  de  chlorure  de  zinc 
colorée  en  bleu  avec  de  l'aniline,  ou  une  solution  concentrée   de  soude 
caustique  colorée  avec  du  carmin,  on  produit  sur  des  chiens  des  troubles 
divers  qui  ont  été  soigneusement  notés;  puis,  l'animal  ayant  été  sacrifié  et 
autopsié,  les  résultats  de  l'observation  des  symptômes  ont  été  disposés  sous 
forme  de  tableau  en  regard  des  lésions  reconnues  à  l'autopsie.  De  trente- 
six  expériences  de  ce  genre.  Fournie  conclut  que  les  couches  optiques 
sont  des  centres  de  perception.  Le  sentiment,  dit  Fournie,  a  été  aboli  cinq 
fois  sur  sept  lorsqu'il  y  a  eu  destruction  totale  d'une  couche  optique;  le 
sens  de  l'odorat  a  été  aboli  par  la  lésion  de  la  partie  antérieure  des  couches 
optiques  ;  le  sens  de  l'ouïe  a  été  détruit  avec  la  lésion  du  tiers  postérieur 
de  la  couche  optique.  Mais  ces  injections  de  substances  caustiques  sont  pas- 
sibles d'une  objection  capitale  :  non  seulement  le  caustique  détruit  la  partie 
dans  laquelle  il  est  déposé,  mais  il  étend  son  action  sur  les  parties  voisines 
et  jusqu'à  une  distance  qu'il  est  impossible  de  préciser,  de  telle  sorte  que 
ces  lésions  prétendues  localisées  sont,  au  contraire,  extrêmement  diffuses 
et  qu'il  est  impossible  d'en  tirer  des  déductions  rigoureuses.  Et  en  effet, 
Fournie  lui-même  avoue  que  lorsqu'on  injecte,  sur  un  chien,  une  solution 
caustique  dans  une  seule  couche  optique,  celle  de  droite  par  exemple,  la 
lésion  qu'on  y  produit  s'étend  jusque   sur  celle  du  côté  opposé,   sur  la 
couche  optique  gauche  dans  l'exemple  choisi  :  «  soit  que,  par  une  sorte  de 
rayonnement,  l'influence  du  caustique  s'étende  jusqu'au  côté  opposé,  soit 
que  la  destruction  des  vaisseaux  sanguins  et  des  tissus  d'un  côté  retentisse 
dans  la  partie  homologue  du  côté  opposé;  toutes  les  fois  que  nous  avons 
détruit  une  couche  optique,  nous  avons  trouvé  celle  du  côté  opposé  forte- 
ment injectée  ou  ramollie.  » 

Meynert.  d'après  des  considérations  anatomiques,  fait  des  couches 
optiques   un  centre  réflexe   des  mouvements  inconscients.  D'après 


1  Beaunis,  Des  injections  interstitielles  (Bull,  de  l'Académie   de  méd., 
juillet  1868;  Gazette  médic.  de  Paris,  1872). 
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cet  auteur  et  d'après  Wundt,  les  couches  optiques  se  comporteraient 
avec  la  surface  sensible  tactile  comme  les  tubercules  quadrijumeaux 
avec  le  nerf  optique;  elles  seraient  les  centres  de  relation  des  im- 
pressions tactiles  et  des  mouvements  de  locomotion  *.  C'est  cette 
interprétation  qui  est  aujourd'hui  généralement  adoptée,  sans  qu'il 
soit  possible  de  la  préciser  autrement  qu'en  disant  que  les  couches 
optiques  sont  des  ganglions  cérébraux,  sièges  des  réflexes  et  voies 
de  conduction. 

Corps  striés.  —  Il  en  est  de  même  des  corps  striés. ^Actuellement 
la  plupart  des  auteurs  ne  voient  dans  les  corps  striés  qu'une  masse 
ganglionnaire  à  fonctions  réflexes  mal  définies.  Cependant  l'embryo- 
logie de  l'encéphale  nous  montre  que  le  corps  strié  représente  un  îlot 
de  substance  grise  corticale  du  cerveau,  îlot  qui  s'est  détaché  du 
manteau  cortical  pour  se  développer  clans  la  profondeur 2.  Or, 
comme  la  région  corticale  d'où  provient  le  corps  strié  est  reconnue 
aujourd'hui  comme  ayant  des  fonctions  motrices  (voir  ci-après), 
il  nous  paraît  que  le  corps  strié  pourrait  avoir  des  fonctions  sem- 
blables; en  d'autres  termes,  le  corps  strié  étant  anatomiquement 
non  l'analogue  de  la  couche  optique,  mais  bien  une  dépendance  de 
l'écorce  cérébrale,  ses  fonctions  physiologiques  sont  probablement 
de  même  ordre  que  celles  de  cette  écorce.  Il  ne  faut  donc  pas 
rejeter  de  parti  pris  l'opinion  des  nombreux  physiologistes  qui 
ont  fait  des  corps  striés  les  centres  des  mouvements  des  mem- 
bres; les  divergences  se  sont  produites  seulement  quand  on  a 
voulu  en  faire  les  centres  de  certains  mouvements  particuliers  : 
c'est  ainsi  que  Serres  en  faisait  les  centres  des  mouvements  des 
membres  abdominaux  ;  c'est  ainsi  que  Magendie  admettait  dans  les 
corps  striés  un  centre  présidant  aux  mouvements  de  recul.  Aujour- 
d'hui on  a  renoncé  à  ces  distinctions  trop  subtiles,  en  désaccord 
avec  les  résultats  expérimentaux  et  cliniques,  mais  on  a  nettement 
établi  que  les  corps  striés  donnent  passage  et  peut-être  naissance 
aux  fibres  qui  commandent  les  mouvements  volontaires.  Chez 
l'homme,  la  lésion  du  corps  strié  droit  s'accompagne  toujours  d'une 
paralysie  du  mouvement  du  côté  gauche,  et  vice  versa.  Les 
recherches  expérimentales  amènent  à  la  même  conclusion,  pour  le 
noyau  caudé  (extra-ventriculaire)  comme  pour  le  noyau  lenticulaire 
(intra-venticulaire).  Nothnagel  a  observé,  chez  les  lapins,  qu'après 
la  destruction   de  s  noyaux   lenticulaires,    l'animal  est    privé   du 


i  V.  Huguenin,  Anatomie  des  centres  neroeux,  trad. franc., Paris,  1879, 
p.  18  >  et  suiv. 

2  Mathias  Duval,  Le  développement  de  la  région  lenticulo-optique  dans 
le  cerveau  humain  (Société  de  biologie,  21  juin  1879). 
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mouvement  volontaire;   il  admet,  en  conséquence,  que  ces  noyaux 
istiteunt  un  carrefour  où  passent  Les  nerfs  des  impulsions  psycho- 
motrices. Les  résultats    sont   Les  mêmes  pour  les  noyaux  caud 
D'après  Ferrier,  L'application  des  électrodes  sur  ces  noyaux  déter- 
mine chez  le   chien  un  pleurothotonos  tr  rgique.  Garville  et 
Duivt  «-ut  pratiqué  avec  succès  L'extirpation  complète  du  noyau  et 
ont  produit  une  paralysie  du  mouvement,  une  hémiplégie  dan-  Le 
. 
Au  corps  strié  se    rattache  l'ava            r  (A  M,  fig.  38),  mince 
lame   grise  placée  dans  la  capsule   externe,  sur  les  fonctions   de 
laquelle  nous  ne  possédons  encore  aucune  donnée,  mais  que  tous  les 
anatomistes   s'accordent  à   considérer  comme  une  dépendance  de 
l'écorce  cérébrale. 

&  hstance  des  hémisphères  proprement  dits. —  Les  recherches 
expérimentales  et  les  observations  cliniques  tendent  aujourd'hui  à 
établir,  dans  la  substance  blanche  et  dans  la  substance  grise  corti- 
cale des  hémisphères,  des  localisations  spéciales  de  conducteurs 
sensitifs  ou  moteurs  (volontaires)  pour  la  première  substance,  de 
centres  moteurs  ou  de  facultés  intellectuelles  pour  la  seconde.  Ce 
sont  ces  recherches,  dont  le  nombre  a  été  si  considérable  dans  ces 
dernières  aimées,  que  nous  allons  rapidement  exposer,  en  en  discu- 
tant les  résultats. 

Localisations  dans  la  substance  blanche  (capsule  interne).  Rappelons 
d'abord  que  l'épanouissement  du  pédoncule  cérébral  dans  le  centre  de 
l'hémisphère  forme  une  cloison,  dite  capsule  interne  (la  série  des  parties 
marquées,  F,  A,  G,  P.  S.  dans  la  fig.  38),  qui  est  placée  entre  le  noyau 
lenticulaire  (NL,fig.38),  d'une  part,  et  d'autre  part,  le  noyau  caudé  (strié 
proprement  dit)  et  la  couche  optique  (NC  et  GO,  fig.  38),  de  telle  sorte 
qu'on  peut  distinguer  à  cette  capsule  une  partie  antérieure  ou  lenticulo- 
•',  et  une  partie  postérieure  ou  le nticulo- optique. 

Les  expériences  de  vivisections  aussi  bien  que  les  faits  cliniques  montrent 
que  la  partie  postérieure  de  la  région  lenticulo-optique  renferme  des  con- 
ducteurs centripètes  ou  sensitifs,  à  savoir  le  faisceau  sensitif  (S.  fig.  37 
et  38)  du  pied  du  pédoncule,  et  le  Ruban  de  Reil,  dont  il  a  été  précédem- 
ment question  (voy.  p.  96,  et  la  figure  37  en  R).  Dans  la  découverte  de 
ce  fait  de  localisation,  c'est  la  clinique  et  l'anatomie  pathologique  qui  ont 
ouvert  la  voie  :  Turck  (de  Vienne)  a  été  le  premier  à  constater  dans  quatre 
autopsies  que  l'anesthésie  de  toute  une  moitié  du  corps  avait  été  produite 
par  une  lésion  de  la  partie  postérieure  de  la  capsule  interne  du  côté  opposé. 
Ensuite  sont  venues  les  observations  et  les  nécropsies  confirmatives  de 
Jackson,  de  Charcot,  de  Vulpian  ;  puis  une  série  de  monographies  parmi 
lesquelles  il  faut  citer,  comme  la  plus  complète,  celle  de  A.  F.  R.aymond 
(thèse.  Paris.  1876).  De  ces  différentes  recherches  il  résulte  aujourd'hui 
que  l'abolition  de  la  sensibilité  de  toute  une  moitié  du  corps,  abolition  per- 
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sistante,  présentant  les  mêmes  caractères  pendant  toute  sa  durée,  a  pour 
origine  des  lésions  diverses  portant  sur  la  région  S  de  la  figure  38  (faisceau 
sensitif  de  la  capsule  interne  ;  voir  sa  continuité  avec  le  faisceau  le  plus 
externe  du  pied  du  pédoncule).  Par  des  vivisections  sur  les  animaux, 
Vevssière  a  confirmé  ces  résultats  de  l'observation  clinique.  En  se  servant 
d'un  trocart  capillaire  muni  d'un  petit  ressort  qui  redressait  sa  pointe 
lorsqu'il  était  enfoncé  à  une  profondeur  déterminée,  il  est  parvenu  à  couper 
circulairement  la  partie  postérieure  de  la  capsule,  et  il  a  toujours  produit 
ainsi,  lorsque  la  section  de  cette  partie  se  trouvait  complète,  une  anes- 
thésie  absolue  dans  la  moitié  opposée  du  corps. 


Fig.  38.  —  Schéma  des  divers   faisceaux  de  la  capsule  interne  et  de  leur  continuité 
avec  les  faisceaux  du  pied  du  pédoncule  cérébral  *. 


Le  reste  de  la  capsule  interne  présente,  en  allant  d'arrière  en  avant,  les 
faisceaux  suivants,  dont  la  signification  a  été  établie  par  l'étude  des  dégé- 
nérescences :  —  1°  C'est  d'abord  le  faisceau  pyramidal  (P,  fig.  38)  dont 
nous  avons  déjà  si  souvent  parlé  à  propos  de  la  moelle,  du  bulbe  de  la 
protubérance  et  des  pédoncules  cérébraux  (voy.  les  fig.  23,  24,  25,30,37 1. 
Nous  savons  avec  quelles  parties  de  la  moelle  il  est  en  connexion 
en  bas;  ajoutons  qu'en baut  il  est  en  connexion  avec  les  régions  dites 
motrices  de  l'écorce-cérébrale,  c'est-à-dire  avec  les  circonvolutions  dites 
frontale  ascendante,  et  pariétale   ascendante   (voir  figure  40  les    centres 


*  Les  hémisphères  cérébraux  ont  été  écartés  par  leurs  extrémités  postérieures, 
afin  de  pouvoir  représenter  schématiquement  le  trajet  des  faisceaux  du  pied  du 
pédoncule  vers  la  capsule  interne.  Dans  le  pédoncule  les  faisceaux  divers  sont  repré- 
sentés comme  dans  la  figure  37,  c'est-à-dire  à  gauche  ombrés  de  traits  divers, 
à  droite  désignés  par  des  lettres;  les  mèm?s  traits  et  lettres  se  retrouvent  sur  les 
faisceaux  correspondants  de  la  capsule  interne.  —  AM,  l'avant-mur  (dans  la  capsule 
externe)  ;  NC,  tête  du  noyau  caudè  du  corps  strié  ;  —  NL,  noyau  lenticulaire;  —  CO, 
couche  optique;  — S,  faisceau  sensitif;  —  P,  faisceau  pyramidal;  G,  faisceau  gèni- 
culé  ;  —  A,  faisceau  de  l'aphasie  ;  —  F,  faisceau   frontal. 
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des  mouvements  abrea  .lans  ces  circonvolutions).  —   2°   Plus  en 

avant,   «Lins   l'endroit    "ù  la  parti»'    postérieure    (lenticulo  optique)    de  la 

\\<>  interne  se  continue  avec  sa  partie  antérieure  (lenticulo-striée)  en 

formant  un  angle  à  ouverture  externe  (genou  delà  capsule)  est  le  faisceau 

:isi  nommé  à  cause  de  sa  situation  dans  ce  genou  ;  noue  avons 

vu  précédemment  (p.  97)  que  ce  faisceau  est  en  bas  en  connexion  avec 

noyaux  moteurs  du  bulbe  ;  ajoutons  qu'en   haut  il  est  en  connexion 

la    partie   inférieure  de  la  circonvolution  frontale    ascendante.    — 

m  lenticulo-striée  proprement  dite  est  ensuite  le  faisceau 

de  V aphasie  (A,  fig.  38)  et  enfin  le  faisceau  frontal  (F,  fig.  38)  sur  la 

signification  desquels  nous  nous  sommes  expliqué  en  étudiant  le  pied  du 

|        acule  cérébral  (p.  97  et  fig.  37). 

Toute  la  partie  antérieure  de  la  capsule  interne  renferme  donc  des  fais- 
ceaux moteurs,  les  conducteurs  des  mouvements  volontaires.  L'hémiplégie 
motrice,  sans  accompagnement  de  troubles  de  la  sensibilité,  est  le  résultat 
des  lésions  qui  atteignent  soit  les  parties  antérieures  des  noyaux  intra 
ou  extra-ventriculaire  du  corps  strié,  en  intéressant  la  capsule  blanche 
qui  les  sépare,  soit  cette  capsule  seule  :  l'hémiplégie  est  d'autant  plus 
prononcée  que  la  capsule  est  complètement  atteinte,  et,  dit  Charcot,  les  lé- 
sions de  cette  capsule  donnent  lieu  à  une  hémiplégie  motrice  non  seulement 
très  prononcée,  mais  encore  de  longue  durée  et  souvent  même  incurable. 

Localisations  dans  la  substance  grise  corticale.  —  Le  système  de 
Gall A  fut  une  tentative  célèbre  délocalisations  cérébrales,  tentative  entiè- 
rement hypothétique,  sans  bases  anatomiques  ni  physiologiques  sérieuses. 
Ce  système  devait  être  abandonné  de  tous  les  esprits  sérieux,  et  on 
s'étonne  aujourd'hui  du  succès  immense  qu'il  obtint  pendant  longtemps. 
L'insuccès  delà phrénologie  de  Gall  s'explique  facilement,  car,  en  réalité, 
Gall  est  parti  de  la  cranioscopie,  sa  première  hypothèse  étant  que  certaines 
dispositions  intellectuelles  répondraient  à  certains  renflements  extérieurs 
de  la  tète. 

La  chute  du  système  de  Gall  a  jeté  longtemps  un  profond  discrédit  sur 
le  principe  des  localisations  cérébrales  ;  cette  réaction  fut  trop  absolue. 
Broca  fut  un  des  premiers  à  revenir  à  des  idées  plus  justes,  faisant  remar- 
quer qu'un  principe  n'est  pas  démontré  faux  par  cela  seul  qu'il  a  pu  rece- 
voir de  fausses  applications.  L'anatomie  humaine  et  l'anatomie  comparée 
prouvent  que  les  circonvolutions  fondamentales  des  hémisphères  sont, 
jusqu'à  un  certain  point,  des  organes  distincts;  d'autre  part,  l'analyse 
psychologique  montre  que  les  facultés  cérébrales  ne  sont  pas  absolument 
solidaires  les  unes  des  autres,  et  la  pathologie  cérébrale  nous  fait  assister 
à  l'abolition  de  telle  faculté  isolée.  11  parait  donc  probable  que  là  où  il  a 
à  la  fois  des  organes  multiples  et  des  fonctions  multiples,  chaque  organe 
pourrait  bien  avoir  des  attributions  particulières,  distinctes  de  celles  des 
autres  organes. 


*  Gall.  médecin  allemand  (1758-1828),  auteur  de  travaux  réellement  impor- 
tants sur  l'anatomie  du  cerveau,  mais  complètement  égaré  ensuite  dans  son 
trop  fameux  système  phrénologique. 
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Aujourd'hui  ce  principe  a  re,-u  sa  démonstration  par  les  recherches 
anatomo-pathologiques,  d'une  part,  et  par  les  expériences  de  vivisections. 
Les  premières  ont  eu  pour  point  de  départ  la  découverte  de  Broca  sur 
le  siège  de  la  faculté  du  langage;  les  secondes  établissent  certaines  loca- 
lisations des  mouvements  volontaires, 

1°  Broca  ■  étudiant  les  cerveaux  des  individus  qui  avaient  présenté  pen- 
dant leur  vie  le  symptôme  de  Yaphemie  ou  aphasie,  c'est-à-dire  l'abolition 
ou  l'altération  de  la  faculté  du  langage  articulé,  sans  paralysie  des  muscles 
de  l'articulation,  était  arrivé  à  cette  conclusion,  que  l'exercice  de  la  faculté 
du  langage  articulé  est  subordonné  à  l'intégrité  d'une  partie  très  circon- 
scrite des  hémisphères  cérébraux  et  plus  spécialement  de  l'hémisphère 
gauche.  Cette  partie  est  située  sur  le  bord  supérieur  de  la  scissure  de 
Sylvius  2.  vis -a-vis  de  l'insula  de  Reil.  c'est-à-dire  dans  la  moitié  ou 
même  seulement  le  tiers  postérieur  de  la  troisième  circonvolution  frontale 
(en  1.  fig.  40,  page  113).  En  effet,  c'est  cette  partie  qu'on  a  trouvée  lésée 
dans  l'immense  majorité  des  cas  d'aphasie,  c'est-à-dire  des  troubles,  variés 
dans  leurs  formes,  mais  pouvant  toujours  se  résumer  en  cette  formule  : 
perte  totale  ou  partielle  de  la  mémoire  de  l'articulation  des  mots.  Cette 
localisation  dans  la  troisième  circonvolution  frontale  gauche  est  assez 
précise  pour  être  utilisée  en  chirurgie  ;  par  exemple,  un  homme  étant 
devenu  aphasique  à  la  suite  d'une  chute  violente  sur  la  tète,  on  a  appliqué 
sur  la  région  temporale  gauche  une  couronne  de  trépan,  et.  par  le  trou 
ainsi  pratiqué  au  crâne,  retiré  un  fragment  d'os  qui  comprimait  précisé- 
ment cette  région  de  la  circonvolution  :  le  symptôme  aphasie  a  aussitôt 
disparu. 

Mais  on  a  dû  se  demander  pourquoi  la  faculté  du  langage  articulé  est 
plus  particulièrement  en  rapport  avec  la  troisième  circonvolution  frontale 
du  côté  gauche.  Dès  1863  (Société  anatornique,  juillet  1863),  Broca  pré- 
sentait de  ce  fait  l'interprétation  qui  est  actuellement  adoptée  :  les  circon- 
volutions frontales  de  droite  et  celles  de  gauche  ont,  disait-il,  comme 
toutes  les  parties  symétriques  des  organes  pairs,  les  mêmes  propriétés 
essentielles  :  mais  le  langage  articulé  étant  en  quelque  sorte  une  fonction 
artificielle  et  conventionnelle,  qui  ne  s'acquiert  que  par  une  éducation 
spéciale  et  par  une  longue  habitude,  on  conçoit  que  l'enfant  puisse  con- 
tracter l'habitude  de  diriger  de  préférence  avec  l'un  ou  l'autre  des  deux 
côtés  du  cerveau  la  gymnastique  toute  spéciale  de  l'articulation.  C'est 
ainsi  que  la  plupart  des  actes  qui  exigent  le  plus  de  force  ou  d'adresse 
sont  exécutés  de  préférence  avec  la  main  droite,  et  dirigés  par  conséquent 
par  l'hémisphère  gauche  du  cerveau  ;  mais  de  même  qu'il  y  a  quelques 
auchers  qui  dirigent  ces  mêmes  actes  avec  l'hémisphère  droit,  de  même 


i  Broca  (Paul),  chirurgien  et  anatomiste (1824-1880),  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris.  L'anthropologie  fut    son  étude  favorite  et  c'est  à  lui 
que  nous  devons  la  création  de  la  Société  d'anthropologie,  de  YE^ole  d'an- 
thropologie, et  du    Laboratoire  d'anthropologie   de    l'Ecole  des  Hautes- 
Etudes. 

Sylvius,   médecin    français  (147S-1555).  Son  nom  était  Dubois  (Jacques), 
qu'il  a  traduit  en  latin  par  Sylvius. 
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il  y  a  quelques  individus  qui  dirigent  de  préférence  le  langage  articulé 
avec  la  troisième  circonvolution  frontale  droite.  Ces  hypothèses  si  ingé- 
nieuses de  Broca  ont  été  depuis  confirmées  par  des  observations  qui 
pari  ut  toutes  dans  le  même  sens,  c'est-à-dire,  d'une  part,  par  les  obi 
vations  où  on  a  vu  <les  gauchers  devenus  aphasiques  après  une  lésion  du 
territoire  du  côté  droit  (qui  pour  eux  est  l'hémisphère  actif),  et,  d'autre 
part,  par  les  observations  de  gauchers  non  aphasiques,  malgré  une  lésion 
la  troisième  circonvolution  frontale  gauche.  Enfin,  lorsqu'un  individu 
qui  a  appris  a  parler,  Belon  le  cas  ordinaire,  avec  l'hémisphère  gauche, 
est  privé,  par  suite  d'une  lésion  pathologique  ou  trauinatique,  de  l'action 
de  la  troisième  circonvolution  frontale  gauche,  il  cesse  de  parler  parce 
que  la  circonvolution  du  côté  droit  est  incapable  de  lui  servir,  mais  il 
piUt,  au  bout  d'un  temps  plus  ou  moins  long,  à  la  suite  d'une  éducation 
nouvelle,  suppléer  en  partie,  à  l'aide  de  cette  circonvolution  droite,  aux 
fonctions  abolies  du  côté  oppposé.  Ces  observations  rendent  compte  de  tous 
les  faits  eu  apparence  si  contradictoires  qu'a  fournis  l'étude  de  l'aphasie 
(Broca,  Société  d'anthropologie,  1865). 

Aujourd'hui,  grâce  aux  travaux  de  Wernick,  Kussmaul,  Magnan, 
Gharcot,  etc.,  on  a  analysé  d'une  manière  beaucoup  plus  complète  la 
faculté  du  langage,  en  entendant  par  langage  aussi  bien  la  parole  parlée 
que  la  parole  écrite  ;  on  a  reconnu  que  cette  faculté  est  complexe,  et  se 
compose  de  fonctions  cérébrales  distinctes  ayant  des  organes  cérébraux 
également  distincts1.  Ces  organes  cérébraux  sont  au  nombre  de  quatre, 
savoir  : 

La  première  circonvolution  temporale  gauche,  au  moins  dans  sa  partie 
postérieure  (MAV,  fig.  39)  est  le  siège  de  la  mémoire  auditive  des  mots; 
les  sujets  qui  ont  une  lésion  de  cette  partie  de  l'écorce  cérébrale  sont 
atteints  de  ce  qu'on  a  appelé  la  surdité  verbale,  c'est-à-dire  que,  quoi- 
qu'ils entendent  les  sons  des  bruits,  quoiqu'ils  sachent  rapporter  ces 
bruits  à  l'objet  qui  les  produit,  ils  ne  comprennent  plus  le  sens  des  mots 
parlés,  ni  de  tous  les  sons  devenus  conventionnellement  représentations 
d'idées.  Un  tel  sujet  peut  parler,  lire  et  écrire,  parce  qu'il  a  conservé 
les  autres  mémoires  dont  il  va  être  question  ;  le  seul  trouble  qu'il  présente, 
c'est  que  les  sons  qu'il  entend  n'éveillent  plus  en  lui'une  idée  correspondant 
au  langage;  les  mots  sont  pour  lui  comme  s'il  les  entendait  pour  la  pre- 
mière fois  ;  il  a  perdu  le  souvenir  des  mots  parlés  ;  son  cerveau  ne  possède 
plus  aucune  image  auditive  des  mots. 

Le  lobule  pariétal  inférieur,  avec  ou  sans  participation  du  lobule  du  pli 
courbe  (MYV),  est  le  siège  de  la  mémoire  visuelle  des  mots  ;  les  sujets 
qui  ont  une  lésion  de  cette  partie  de  l'écorce  cérébrale  sont  atteints  de  ce 
qu'on  a  appelle  la  cécité  verbale  (Kussmaul),  c'est-à-dire  qu'il  leur  est 
impossible  de  lire  les  lettres,  les  mots  écrits,  les  signes  figurés  divers 
placés  sous  les  yeux,   quoiqu'ils  en  distinguent  la  silhouette,   la  position 


1  Voy.  Mathias  Duval,  L'aphasie  depuis  Broca  (Bulletin  de  la  Société' 
d'anthropologie,  1887,  p.  743).  —  Pour  la  morphologie  comparée,  voyez  : 
G.  Hervé,  La  Circonvolution  de  Broca,  thèse  de   Paris,  1888. 
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relative,  l'arrangement  général,  comme  ils  voient  et  reconnaissent,  du  reste,, 
tous  les  objets  qui  les  entourent.  Un  tel  sujet  comprend  les  mots  qu'il 
entend  prononcer,  puisqu'il  n'a  pas  perdu  la  mémoire  de  la  signification  des 
sons  vocaux.  11  peut  parler,  il  peut  même  écrire,  puisqu'il  n'a  pas  perdu 
les  autres  mémoires  dont  il  va  être  question;  mais  il  écrit  comme  il  le 
ferait  dans  l'obscurité,  guidé  seulement  par  la  conscience  des  mouvements 
de  l'écriture  ;  il  est  ensuite  incapable  de  lire  ce  qu'il  a  écrit.  La  vue  des 
mots  écrits  n'éveille  plus  en  lui  une  idée  correspondant  au  langage;  ces 
mots  écrits  sont  pour  lui  comme  s'il  les  voyait  pour  la  première  fois  :  il  a 
perdu  le  souvenir  des  mots  écrits:  son  cerveau  ne  possède  plus  aucune 
viaage  visuelle  des  mots. 


F:g.  39.  —  L'hémisphère  gauche  du  cerveau  *. 

Le  pied  de  la  seconde  circonvolution  frontale  (MMG,  fig.  39)  est  le  siège 
delà  mémoire  des  mouvements  de  l'écriture;  les  sujets  qui  ont  une  lésion, 
de  cette  partie  de  l'écorce  sont  atteints  iïagraphie  ou  d'aphasie  de  la 
main,  selon  l'expression  de  Charcot,  c'est-à-dire  qu'il  leur  est  devenu 
impossible  de  coordonner  les  mouvements  nécessaires  pour  écrire  :  ils  sont 
comme  s'ils  n'avaient  pas  appris  à  écrire  ;  ils  peuvent  du  reste  lire  (conser- 
vation de  la  mémoire  visuelle  des  mots),  comprendre  la  parole  (conservation 
de  la  mémoire  auditive  des  mots),  et  parler  eux-mêmes  (conservation  delà- 
mémoire  motrice  verbale,  ci-après)  :  mais  ils  ont  perdu  le  souvenir  de  leur 
éducation  au  point  de  vue  de  l'écriture;  leur  cerveau  ne  possède  plus 
aucune  image  motrice  graphique. 

Enfin,  comme  l'avait  établi  Broca  (ci-dessus,  page  1 10),  mais  sans  bien  dis- 


*  R,  Sillon  de  Rolando  ; —  F1,F2,  F3,  première  seconde  et  troisième  circonvolu- 
tions frontales;  —  Pi,  F-,  première  et  seconde  pariétales;  —  Ti,  T2,  13  les  trois 
temporales. 

MMV,  Siège  de  la  mémoire  motrice  verhale  ;  —  MMG,  siège  de  la  mémoire  mo- 
trice graphique;  —  MVV, siège  de  la  mémoire  visuelle  verbale;  —  MAY,  siège  de  lar 
mémoire  auditive  verbale. 
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tinguer  cette  dernière  faculté  d'avec  les  précédentes,  ]<■  pied  de  la  troisi 
circonvolution  frontale  gauche  est  le  siège  de  la  mémoire  des  mouvenv 
de  V articulation  de  la  ooiœ;  les  sujets  qui  ont  une  lésion  bien  limitée  de 

•  partie  de  l'écorce  cérébrale  sont  atteints  à' aphasie  motrice  (type 
Bouillaud-Broca),  c'est-à-dire  qu'ils  ont  perdu  la  parole  articulée,  quoi- 
qu'ils i"'  soient  ni  paralyses,  ni  déments,  ni  aphones.  Ils  comprennent  ce 
qu'on  leur  «lit.  peuvent  lire  et  écrire,  mais  ne  peuvent  parler;  ils  sont 
comme  l'enfant  qui  n'a  pas  encore  appris  à  parler;  ils  ont  perdu  la  mémoire 
motrice  d'articulation;  leur  cerveau  n'a  rien  conservé  de  son  éducation  au 
;.t  de  vue  de  la  parole  parlée;  il  n'a  plus  aucune  imaye  motrice  verbale- 

d'articulation. 


I  il.  'i0.  —  Schéma  probable  des  centres  moteurs  volontaires  chez  l'homme  *. 

2°  Des  localisations  cérébrales  (dites  motrices)  pourraient  être  également 
déterminées  et  circonscrites  par  des  excitations  expérimentales  portées 
sur  certaines  parties  de  l'écorce  cérébrale.  Cependant  on  admettait  géné- 
ralement jusqu'à  ce  jour  que  la  substance  gris?,  à  l'inverse  de  la  substance 
blanche,  n'est  pas  directement  excitable:  mais  ce  principe  ne  saurait  être 
d'une  manière  absolue  ;  il  n'y  a  pas  en  physiologie  de  principe  sem- 
blable qui  puisse  être  considéré  comme  de  nature  à  faire  dire  non  avenus 
des  résultats  bien  établis  par  l'expérience.  Malheureusement  les  expériences 
d'excitation  directe  de  l'écorce  cérébrale  ne  sont  pas  à  l'abri  des  objections. 
En  présence  des  résultats  contradictoires  obtenus  par  divers  expérimenta- 
teurs, nous  devons  procéder  à  un  exposé  méthodique  des  expériences  pro- 
duites et  des  explications  mises  en  avant,  en  discutant  les  objections  faites 
à  la  théorie  des  localisations  corticales  motrices;  nous  arriverons  ainsi 


*  F,  Loba  frontal;  —  P,  lobe  pariétal  ;—  O.  lobe  occipital;  —  T,  lobe  temporal 
(ou  sphénoïdal);  —  1,  centre  du  langage  articulé  (siège  ces  lésions  dans  l'aphasie'  ; 
—  2,  centre  des  mouvements  du  membre  supérieur  :  —  3,  centre  pour  le  membre 
inférieur;  —  -4,  centre  pour  les  mouvements  de  la  tète  et  du  cou;  —  5,  centre  pour 
les  mouvements  des  lèvres;  —  G,  centr-j  pour  les  mouvements  des  yeux. 

M.  Dotal,  Physiol.  8 
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aune  conclusion  qui,  sans  nier  les  localisations,  attribuera  les  phénomènes 
observés  bien  plus  à  l'excitation  ou  à  la  lésion  de  la  substance  blanche  qu'à 
celle  de  la  substance  grise  corticale  située  au-dessus  de  la  partie  blanche 
en  question. 

Les  recherches  actuelles  sur  l'excitation  expérimentale  de  certaines  cir- 
conscriptions corticales  des  hémisphères  ont  eu  pour  point  de  départ  les 
expériences  de  Fritsch  et  Hitzig.  Ces  auteurs,  mettant  à  nu  une  certaine 
étendue  des  hémisphères  d'un  chien,  portèrent  une  excitation  électrique 
sur  certaines  parties  de  l'écorce  cérébrale  et  produisirent  ainsi  des  mou- 
vements des  membres  et  de  la  face.  Ferrier  institua  à  Londres  des  expé- 
riences semblables  et  observa  les  mêmes  phénomènes1.  Les  résultats  les 
plus  saillants  de  ces  recherches  sont  les  suivants  :  les  parties  antérieures 
des  hémisphères  sont  les  seules  parties  dont  l'excitation  électrique  produise 
des  mouvements  du  corps;  dans  certaines  parties  des  circonvolutions  de 
cette  région  antérieure  se  trouvent  des  lieux  bien  circonscrits  dont  l'exci- 
tation produit  des  mouvements  isolés  des  paupières,  du  globe  de  l'œil,  de 
la  bouche,  de  la  langue,  du  membre  antérieur,  du  pied,  de  la  queue.  11 
n'entre  pas  dans  notre  plan  d'indiquer  ici,  avec  plus  de  détails,  les  régions 
cérébrales  dont,  chez  le  chien,  l'excitation  produit  les  résultats  particuliers 
sus-indiqués,  carie  cerveau  du  chien  est  trop  différent  de  celui  de  l'homme 
pour  qu'on  puisse  conclure  de  la  topographie  de  l'un  à  celle  de  l'autre. 
Mais  Hitzig,  en  1874,  a  continué  ses  expériences  en  opérant  cette  fois  sur 
un  singe,  dont  le  cerveau  présente,  au  point  de  vue  de  ses  principales  divi- 
sions en  lobes  et  lobules,  une  analogie  assez  considérable  avec  celui  de 
l'homme  pour  qu'il  soit  possible  de  tracer,  d'après  les  résultats  obtenus 
sur  l'un,  la  topographie  probable  des  régions  qu'occuperaient  chez  l'autre 
les  points  supposés  homologues  quant  à  leurs  fonctions  motrices.  La  figure 
40  nous  montre  cette  situation  probable  des  centres  moteurs  chez  l'homme. 
On  voit  que  tous  ces  centres  seraient  situés  au  niveau  ou  dans  le  voisinage 
immédiat  des  deux  circonvolutions  ascendantes  qui  limitent  le  sillon  de 
Rolando 2.  Tout  en  haut  de  la  circonvolution  pariétale  ascendante  serait  le 
centre  des  mouvements  du  membre  inférieur  (3,  fig.  40);  en  avant  de 
celui-ci  et  à  cheval  sur  le  sillon  de  Rolando,  le  centre  des  membres 
supérieurs  (2)  ;  à  la  partie  postérieure  de  la  première  circonvolution  fron- 
tale le  centre  des  mouvements  de  la  .tête  et  du  cou  (4)  ;  un  peu  plus 
bas,  le  centre  pour  le  mouvement  des  lèvres  (5)  ;  enfin  tout  à  fait  en  bas 
(en  1)  le  centre  des  mouvements  de  la  langue  (c'est  le  lieu  où  siège  la 
faculté  du  langage;  partie  postérieure  de  la  troisième  circonvolution  fron- 
tale). 

On  sait  qu'il  est  de  règle,  en  physiologie  expérimentale,  pour  étudier 
les  fonctions  d'une  partie,  d'observer  non  seulement  les  résultats  de  son 
excitation,  mais  encore  ceux  de  sa  destruction.  Carville  et  Duret  ont  entre- 
pris, pour  les  centres  désignés  par  Fritsch,  Hitzig  et  Ferrier,  ce  second 


i  Ferrier,  Les  Fonctions  du  cerveau,  trad,  par  H.  G.  de  Varigny,  Paris, 
1378. 
2  Rolando,  anatomiste  italien  (1578-1625). 
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ordre  de  recherches  :  ils  ont  enlevé,  à  l'aide  d'une  curette,  la  substance 
grise  dans  les  lieux  désignés  (chez  le  chien  ou  le  chat)  comme  centres,  et 
à  la  suite  de  ces  ablations,  ils  ont  observé  des  paralysies  limitées  à  des 
groupes  de  muscles  particuliers. 

Nous  avons  vu  que  les  expériences  sur  le  singe  permettaient  jusqu'à  un 
certain  point  de  déterminer  la  situation  probable  chez  l'homme  des  centres 
appelés  moteurs  (psycho-moteurs)  par  Fritsch,  Hitzig  et  Ferrier.  C'est 
ainsi  que  les  pathologistes  ont  été  amenés  à  rechercher  si,  dans  les  cas  de 
convulsions  partielles  avec  lésions  localisées  des  hémisphères,  il  n'y  aurait 
pas  concordance  entre  le  siège  de  ces  lésions  et  le  lieu  indiqué  par  les 
expériences  précédentes  comme  centre  moteur  correspondant  aux  mouve- 
ments observés.  Charcot1  a  reconnu  que  dans  ces  cas  les  lésions  siégeaient 
toujours  dans  les  parties  antérieures  du  cerveau  ;  que  les  convulsions 
débutant  par  le  membre  supérieur  se  rapportaient  à  des  lésions  de  l'extrémité 
supérieure  et  postérieure  de  la  première  circonvolution  frontale,  au  voisi- 
nage de  la  frontale  ascendante;  que  dans  plusieurs  cas  d'épilepsie  partielle 
débutant  par  la  face,  la  lésion  cérébrale  occupait  la  partie  moyenne  de  la 
circonvolution  frontale  ascendante,  qu'en  un  mot  la  pathologie  permet  de 
cantonner  dans  le  voisinage  du  sillon  de  Rolando  les  circonscriptions  corti- 
cales dont  les  lésions  produisent  les  convulsions  partielles  ou  générales  du 
corps  et  des  membres. 

Tels  sont  les  faits  cliniques  et  expérimentaux.  Mais  il  s'en  faut  de 
beaucoup  que  tous  les  physiologistes  et  tous  les  cliniciens  considèrent  ces 
faits  comme  démonstratifs,  c'est-à-dire  qu'ils  y  voient  la  preuve  de  véri- 
tables localisations  motrices  corticales  ;  nous  allons  donc  passer  rapide- 
ment en  revue  les  objections  faites  à  la  théorie  de  ces  localisations. 

Brown-Séquard  s'est  principalement  appliqué  à  opposer  aux  faits 
cliniques  sus-énoncés  des  faits  cliniques  qui  parlent  en  sens  inverse.  Dans 
une  série  de  communications  à  la  Société  de  biologie  (1876),  il  a  développé, 
avec  de  nombreux  exemples  à  l'appui,  cette  thèse  que,  quand  il  s'agit 
d'une  lésion  du  cerveau,  il  n'y  a  pas  de  symptômes  qui  ne  puisse  être 
observés,  en  quelque  endroit  du  cerveau  que  siège  la  lésion;  que  les  lésions 
les  plus  considérables  peuvent  ne  donner  lieu  qu'à  des  phénomènes  à  peine 
appréciables.  Brown-Séquard  a  communiqué,  en  effet,  l'observation  d'un 
cas  où  il  avait  trouvé  à  l'autopsie  tout  un  lobe  cérébral  entièrement 
détruit,  et  n'avait  cependant  pas  constaté  pendant  la  vie  d'autres  manifes- 
tations qu'une  amaurose  et  quelques  douleurs  de  tête.  Toutes  les  fonctions 
dépendant  du  cerveau  pourraient  donc  persister,  dit  Brown-Séquard, 
malgré  la  destruction  complète  d'un  lobe  cérébral  entier  ;  il  serait  donc 
impossible  d'admettre  des  centres  parfaitement  localisés,  c'est-à-dire 
répartis  dans  une  portion  bien  limitée  de  l'encéphale. 

Les  objections  de  Brown-Séquard  visent  surtout  les  faits  cliniques;  les 
faits  expérimentaux  ne  sont  pas  moins  susceptibles  de  diverses  interpré- 
tations. C'est  l'excitation  électrique  qui  donne  des  résultats  dans  les 
expériences  instituées  selon  le  procédé  de  Fritsch,  Hitzig  et  Ferrier.  Or, 
on  sait  combien  il  est  difficile  de  limiter  l'action  des  courants  électriques 

1  Charcot,  Leçons  sur  les  localisations  clans  les  maladies  du  cerveau. 
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aux  parties  sur  lesquelles  sont  appliqués  les  électrodes  ;  ne  peut-il  pas  se 
faire  que  dans  ces  expériences,  par  le  fait  de  courants  dérivés,  l'excita- 
tion électrique  n'exerce  pas  réellement  son  action  sur  la  substance  grise 
cérébrale,  mais  aille,  à  travers  cette  substance  grise,  exciter  les  fibres 
blanches  sous-jacentes?  En  eriet,  si  l'on  détruit  par  le  fer  rouge  une  partie 
de  l'écorce  grise  désignée  comme  centre  de  certains  mouvements,  on 
obtient  ces  mêmes  mouvements  en  appliquant  les  électrodes  sur  l'escarre 
ainsi  produite,  c'est-à-dire  en  excitant  les  fibres  blanches  sous-jacentes. 
Cette  expérience  démontre  que  l'intégrité  de  la  substance  grise  corticale 
n'est  pas  la  condition  nécessaire  de  la  production  expérimentale  des  mou- 
vements localisés  ;  elle  permet  de  croire  que,  dans  les  expériences  par 
excitation  électrique,  ce  sont  les  fibres  blancbes  sous-jacentes  aux  pré- 
tendu? centres  corticaux  qui  sont  excitées,  mais  elle  ne  renverse  pas  la 
doctrine  des  localisations  motrices  ;  a  la  formule  d'abord  adoptée  elle 
substitue  celle- ci  :  au-dessous  de  certaines  parties  de  l'écorce  cérébrale 
se  trouvent  des  faisceaux  blancs  assez  nettement  circonscrits,  dont  l'exci- 
tation provoque  des  mouvements  localisés  dans  telle  partie  du  corps,  dans 
tel  groupe  de  muscles. 

Ramenée  a  cette  formule,  la  tbéorie  des   localisations  nous  paraît  par- 
faitement établie.  Mais  du  moment  qu'on  admet  des  faisceaux  blancs  sous- 
jacents    a   la    substance    grise    et  formant  les    conducteurs  spéciaux  de 
certains  mouvements',  on  peut  se   croire   autorisé  a   considérer    comme 
origine,  comme  centre  de  ces  faisceaux,  la  partie  de  substance  grise  immé- 
diatement superposée.  Cette  induction,  qui  ramené  aux  localisations  corti- 
cales, est  celle  adoptée  aujourd'hui  par  la  plupart  des  auteurs:  cependant 
elle  n'est  pas  rigoureusement   légitime,  ainsi  que  le  démontre  l'étude  des 
effets  immédiats  et  ultérieurs  produits  par  l'ablation  d'un  de  ces  prétendus 
centres  corticaux  moteurs.  En  effet,  si,  après  avoir  déterminé,  au  moyen 
de  l'électricité,   chez  un  chien,  le  centre    des    mouvements  de  la    patte 
antérieure,  ce  centre  cortical  est  enlevé  avec  une  curette,  on  observe  une 
paralvsie  des  mouvements  volontaires  dans  les  muscles  dont  la  contraction 
était  précédemment  produite   par  l'excitation  électrique  appliquée  sur  la 
_ion  en  question;  mais  cette  paralysie  guérit  au  bout  de  peu  de  jours. 
En  présence  de  ce  fait,  nous  ne  voyons  que  deux  interprétations  possibles  : 
ou  bien  la  lésion  produite  par  l'ablation  de  la  substance  grise  a  compromis 
momentanément  le  fonctionnement  du  faisceau  blanc  sous-jacent,  qui  est 
un  conducteur  dans  lequel  se  localisent  spécialement  certains  actes  moteurs; 
ou  bien  l'ablation  de  la   substan.e  grise   a   réellement  détruit  un  centre 
cortical  moteur,  dont  la  fonction  a  été  suppléée  par  le  fonctionnement  plus 
énergique  du  centre  correspondant  dans  l'hémisphère  opposé:   il  y  a  en 
suppléance.  Or.  cette   dernière  interprétation  n'est  pas  satisfaisante,  en 
présence  des  résultats  suivants  :  si,  après  guérison  de  la  paralysie  pro- 
duite par  l'ablation  d'un  centre  cortical  du  coté  droit,  on  enlève  le  centre 
cortical  homologue  du  côté  gauche,  la  paralysie  se  produit  de  nouveau, 
mais  elle  guérit  aussi    dans    un  temps  relativement  court:   si   alors   les 
mouvements  reparaissent  malgré  l'ablation  bilatérale  de  leurs  prétendus 
centres  corticaux,  il  n'y  a  plus  lieu  d'admettre  l'existence  réelle  de  ces 
centres. 
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Telle  est  aussi  l'interprétation  à  laquelle  était  arriyé  Vulpianfd 
des  sciences,  S)  mars  L885)à  la  suite  de  sea  recherches  expérimenl 
sur  ce  Bujet.  Les  preuves  de  l'excitabilité  de  l'écorce,  déduites  des  effets 
de  l'excitation  électrique  de  cette  écorce,  ne  sont  valables,  «lisait  Vulpian, 
qu'à  la  condition  que  les  effets  moteurs  en  question  se  manifestent  de 
manières  tout  à  t'ait  différentes  Belon  que  L'électrisation  ne  porte  que  sur 
la  Bubstaa  <■  grise  corticale  ou  qu'elle  atteint  les  faisceaux  blancs  sous- 
jacents.  Cette  diversité  dans  les  résultats  expérimentaux  est  admise  en 
effet  par  les  partisans  de  l'excitabilité  corticale  du  cerveau.  D'abord, 
disent-ils,  la  couche  corticale,  dans  les  régions  motrices,  est  plus  exci- 
table <pie  les  faisceaux  sous -jacents,  car  un  courant  faradique  tout  juste 
suffisant  pour  provoquer  des  mouvements  quand  on  le  fait  agir  sur  la 
région  corticale  dite  par  exemple  centre  moteur  des  membres  postérieurs, 
n'est  plus  capable  d'amener  cette  même  réaction  motrice,  quand  on  a 
enlevé  par  excision  cette  région  de  la  substance  grise  corticale,  et  qu'on 
applique  le  courant  en  question  sur  les  faisceaux  blancs  sous-jacents. 
Sans  doute,  disait  Vulpian,  mais  la  section  qui  met  à  découvert  ces  faisceaux 
blancs  diminue  leur  excitabilité  par  suite  de  l'ébranlement  traumatique  et 
de  l'hémorragie.  Pour  agir  dans  des  conditions  bien  comparables,  Vulpian 
■excitait  la  substance  blanche  à  l'aide  d'un  fil  de  cuivre  revêtu  de  gutta- 
percba  et  mettait  à  nu  seulement  son  extrémité  libre;  en  portant  ainsi 
l'excitation,  à  travers  la  substance  grise,  sur  les  faisceaux  blancs  bien 
intacts,  on  constate  que  ceux-ci  sont  bien  plus  facilement  excitables  que 
la  couche  corticale.  «  Je  me  crois  donc,  conclut  Vulpian,  autorisé  a  dire 
que  les  arguments  expérimentaux,  à  l'aide  desquels  on  a  voulu  prouver 
l'excitabilité  motrice  de  la  substance  grise  corticale  du  cerveau,  dans 
certains  points  déterminés,  sont  dépourvus  de  valeur  et  ne  peuvent  servir 
à  étayer  l'hypothèse  des  localisations  fonctionnelles  cérébrales.  Il  importe 
de  faire  remarquer  que  les  fibres  nerveuses  destinées  à  porter  les  incita- 
tions motrices  cérébrales  à  telle  ou  telle  partie  peuvent  sortir  de  l'écorce 
cérébrale  par  un  point  déterminé,  sans  qu'il  en  résulte  que  ce  point  soit 
un  centre  de  mise  en  action  de  ces  fibres.  » 

Nous  arrivons  donc,  en  définitive,  à  ne  pas  trouver  dans  les  faits  expé- 
rimentaux et  cliniques  des  preuves  suffisantes  de  localisations  motrices 
dans  la  substance  grise  corticale;  mais  notons  avec  soin  que  ce  résultat 
n'est  nullement  en  contradiction  avec  le  fait  qu'une  localisation  corticale 
très  précise,  celle  de  la  faculté  du  langage,  est  aujourd'hui  parfaitement 
établie  et  admise  par  tous  ;  dans  le  cas  du  langage,  il  s'agit  de  la  locali- 
sation d'une  faculté  intellectuelle  complexe,  de  centres  qui  sont  le  siège 
de  diverses  mémoires  (voy.  la  fig.  39);  dans  les  cas  de  localisations 
motrices  corticales,  il  s'agirait  purement  et  simplement  de  centres  moteurs. 
Or.  les  mouvements  du  membre  antérieur  ou  postérieur,  ceux  de  la  face, 
des  yeux,  ont  pour  origine  des  phénomènes  psychiques  complexes,  ayant 
•eux-mêmes  leur  point  de  départ  dans  les  impressions  apportées  par  les 
divers  organes  des  sens;  les  sources  de  ces  mouvements  doivent  donc  être 
multiples.  On  comprend  hien  que  leurs  conducteurs,  provenant  de  parties 
corticales  multiples,  se  groupent  en  faisceaux  particuliers,  pour  venir 
■ensuite  prendre  part  à  la  constitution  de  la  capsule  interne,  lieu  de  pas- 
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sage  de  tous  les  conducteurs  des  mouvements  volontaires;  mais  on  ne  voit 
pas  a  priori 'la  nécessité  de  centres  moteurs  corticaux  distincts. 

Sommeil.  —  L'observation  démontre  que,  pour  tous  les  organes,  tout 
état  d'activité  prolongée  amène  un  épuisement  qui  doit  être  réparé  par 
un  temps  de  repos  fonctionnel.  Pour  les  organes  qui,  comme  le  cœur, 
paraissent  incessamment  en  fonction,  il  n'est  pas  difficile  de  voir  que 
cette  fonction  même  n'est  qu'une  succession  rapide  d'alternatives  de  relâ- 
chement et  de  contraction,  c'est-à-dire  de  repos  et  d'activité.  La  loi  est 
donc  observée  aussi  bien  par  les  organes  de  la  vie  de  nutrition,  que  par 
ceux  de  la  vie  de  relation;  mais  pour  ces  derniers,  le  repos  se  produit 
d'une  manière  plus  prolongée,  et  selon  une  forme  qui  résulte  de  la  cessa- 
tion et  de  la  diminution  d'activité  à  la  fois  dans  les  organes  périphériques 
sensitifs  ou  moteurs  et  dans  les  organes  centraux.  Comme,  dans  l'état 
d'activité,  les  fonctions  de  relation  résultent  de  l'association  nécessaire  des 
organes  des  sens,  du  cerveau  qui  apprécie  les  impressions  et  veut  les 
mouvements,  et  enfin  des  muscles  qui  exécutent  ces  mouvements,  de  même 
dans  l'état  de  repos  de  ces  fonctions,  ce  sont  à  la  fois  les  organes  des  sens, 
le  cerveau  et  les  muscles  qui  entrent  en  inactivité.  On  donne  le  nom  de 
sommeil  à  cette  cessation  réparatrice,  totale  ou  partielle,  des  fonctions  de 
relation.  Le  sommeil  est  donc  caractérisé  d'abord  par  une  suspension  des 
impressions  extérieures;  puis  par  un  arrêt  dans  l'élaboration  cérébrale, 
et  enfin  par  une  cessation  des  réactions  motrices  encéphaliques  connues 
sous  le  nom  de  mouvements  volontaires.  Hâtons-nous  cependant  d'ajouter 
que  si  les  organes  des  sens,  les  nerfs  sensitifs,  le  cerveau,  les  nerfs  mo- 
teurs et  les  muscles  dorment,  ils  sont  encore,  les  uns  comme  les  autres, 
parfaitement  excitables  ;  mais  leur  excitabilité  partiellement  mise  en  jeu 
par  telle  circonstance  particulière,  ne  sollicitera  pas,  dans  l'ensemble  de 
l'appareil  de  relation,  les  réactions  coordonées  et  régulières  qui  sont 
caractéristiques  de  l'état  de  veille.  Une  impression  périphérique  provoquera 
de  simples  phénomènes  réflexes  médullaires,  mais  non  des  actes  cérébraux 
voulus,  ou  bien  réveillera  dans  le  cerveau  des  élaborations  sensorielles 
incohérentes,  mal  associées  et  non  des  mouvements  volontaires  ;  le  cerveau 
lui-même  pourra  être  le  siège  du  retour  spontané  d'images  antérieurement 
perçues  et  qui  réapparaissent  d'une  manière  désordonnée.  Ce  qui  est  donc 
essentiellement  aboli  pendant  le  sommeil,  c'est  la  fonction  régulière  qui  lie 
les  impressions  extérieures  avec  le  travail  cérébral  et  celui-ci  avec  les  réac- 
tions volontaires,  c'est  la  coordination  normale  des  fonctions  de  relation. 

Le  sommeil,  succédant  à  une  grande  fatigue  intellectuelle  ou  musculaire, 
peut  s'établir  brusquement,  d'emblée;  mais  d'ordinaire  il  envahit  succes- 
sivement les  diverses  parties  de  l'appareil  de  relation  :  après  les  bâillements, 
la  diminution  de  l'attention  et  des  mouvements  spontanés,  survient,  dans  un 
ordre  assez  régulier,  l'inertie  de  certains  muscles  :  d'abord  ceux  de  la 
nuque,  d'où  ces  oscillations  de  la  tête  que  son  poids  entraîne  en  avant 
vers  la  poitrine  ;  puis  ceux  des  membres  et  enfin  le  muscle  releveur  de  la 
paupière.  Dès  lors  les  sensations  visuelles  sont  supprimées;  celles  de  l'ouïe 
subsistent  encore  un  temps,  mais  affaiblies,  comme  lointaines  :  puis  avec 
elles  disparaît  la  conscience  du  moi  et  de  ses  rapports  avec  le  monde 
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extérieur  et  le  sommeil  est  établi. Quand  Le  bo  nmeil  est  complètement  et 
profondément  établi,  le  sujet  est  comparable  à  ranimai  auquel  le  physiolo- 
giste vient  d'enlever  les  hémisphères  cérébraux;  chez  l'un  comme  chez 
l'autre,  tout  mouvement  volontaire  a  disparu;  mais  aussi  les  mouvem< 
réflexes,  à  entres  médullaires,  subsistent  et  sont  même  devenus  plus 
lacil,-  ;  on  sait  que  chez  l'homme,  où  à  l'état  de  veille  les  centres  cérébraux 
commandent  complètement  aux  centres  médullaires,. ce  n'est  guère  qu'en 
surprenant  un  sujet  dans  le  sommeil  qu'on  peut  constater  des  mouvements 
purement  réflexes,  et,  par  exemple,  amener,  en  chatouillant  la  peau  de  la 
plante  du  pied,  le  retrait  du  membre  inférieur  par  flexion  de  la  jambe  SUT 
la  cuise  et  flexion  de  la  cuisse  sur  le  bassin,  mouvement  identique  à  celui 
de  la  grenouille  décapitée  sur  la  patte  de  laquelle  on  dépose  une  goutte 
d'eau  acidulée.  Et  si,  sur  la  grenouille  décapitée,  une  irritation  un  peu 
plus  forte  (acide  moins  dilué)  produit  une  réaction  réflexe  plus  générale, 
un  mouvement  de  fuite  coordonné  (par  les  centres  médullo-bulbaires),  de 
même  chez  l'homme  endormi,  une  cause  de  g'^ne  quelconque  (attitude  dou- 
loureuse pour  un  membre,  piqûres  d'insectes,  etc.)  amène  des  mouvements 
de  déplacement  complet,  des  changements  d'attitude  dans  le  lit,  mouve- 
ments bien  connus,  incessamment  renouvelés  parfois  pendant  toute  la  durée 
du  sommeil  et  qui  sont  de  l'ordre  des  phénomènes  purement  réflexes. 

Les  anciens  croyaient  que  l'état  de  sommeil  serait  la  conséquence  d'une 
compression  opérée  sur  le  cerveau  par  l'accumulation  dans  le  crâne  d'une 
grande  quantité  de  sang  ;  le  fait  que  l'homme  prend,  pour  dormir,  une 
position  voisine  de  l'horizontale,  et  dans  laquelle  la  tête  devient  relative- 
ment déclive,  semble  avoir  été  l'origine  de  cette  théorie  et,  en  effet,  les 
anciens  supposaient  que  dans  le  sommeil  la  pression  du  sang  sur  le  cerveau 
s'exerçait  surtout  à  la  partie  postérieure  de  la  tête,  au  point  où  les  vais- 
seaux veineux  de  la  dure -mère  viennent  aboutir  dans  le  confluent  central 
dit  torcular  ou  pressoir  d'Hérophile  ;  l'expression  de  vis  ou  pressoir 
d" Hérophile  était,  du  reste,  une  figure  qui  n'exprimait  pas  autre  chose  que 
cette  idée  d'un  point  central  de  compression  en  rapport  avec  l'établissement 
de  l'état  de  sommeil.  En  1860,  un  médecin  anglais,  Durham,  vint  contredire 
expérimentalement  cette  vieille  théorie  et  montrer  que  le  sommeil  est 
caractérisé,  au  contraire,  par  un  état  d'anémie.  A  cet  effet,  il  pratiquait  une 
couronne  de  trépan  chez  des  chiens  et  examinait  directement,  par  cette 
fenêtre  crânienne,  l'état  de  la  circulation  cérébrale  pendant  le  sommeil 
naturel  et  pendant  l'action  des  anesthésiques ;  il  vit,  quand  l'animal  s'en- 
dormait, le  cerveau  devenir  pâle,  exsangue,  en  même  temps  qu'il  diminuait 
de  volume  et  s'affaissait  notablement  au-dessous  de  la  plaie  osseuse  ;  enfin 
il  constata  que  les  petits  vaisseaux  se  vidaient  de  sang  et  devenaient  inco- 
lores, au  point  d'être  bientôt  invisibles.  Par  contre,  dès  que  l'animal  se 
réveillait,  le  cerveau  reprenait  son  volume  ordinaire,  sa  coloration  rouge 
accoutumée.  Ces  expériences  et  d'autres  analogues,  reprises  par  divers 
auteurs,  et  notamment  par  Cl.  Bernard,  ont  démontré  d'une  manière  absolue 
que,  dans  le  sommeil,  les  vaisseaux  de  l'encéphale  renferment  moins  de  sang  ; 
ils  sont  contractés  (entrée  en  jeu  des  nerfs  vaso-constricteurs)  et  le  cer- 
veau est  anémié  comme  l'est  tout  organe  (les  glandes  par  exemple)  dans 
la  période  de  repos. 
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Bêtes.  —  Le  sommeil  peut  être  complet,  absolu,  et  alors  toutes  les 
parties  des  hémisphères  sont  en  état  de  repos;  mais  le  plus  souvent, 
quelques  régions  du  cerveau  veillent  partiellement  au  milieu  du  sommeil 
général,  et  il  en  résulte  les  rêves. 

De  même  qu'à  l'état  de  veille,  des  souvenirs,  des  images  naissent  spon- 
tanément, une  idée  surgit  tout  à  coup  sans  lien  apparent  avec  l'occupation 
ou  le  genre  de  pensées  présentes,  de  même  pendant  le  sommeil,  si  l'état 
de  repos  n'a  pas  envahi  tout  le  territoire  cérébral,  des  images  prennent 
naissance  dans  des  parties  encore  à  l'état  de  veille.  Ces  images  peuvent 
sans  doute  surgir  d'une  manière  en  apparence  spontanée,  mais  bien  souvent 
on  peut  en  rattacher  l'origine  à  une  impression  des  organes  des  sens,  car 
il  s'en  faut  de  beaucoup  que  les  nerfs  spéciaux  aient  alors  perdu  toute 
excitabilité.  Les  impressions  ainsi  produites  ne  sont  plus,  comme  à  l'état 
de  veille,  précises  et  en  rapport  avec  l'intensité  de  l'excitant  ;  une  excita- 
tion énergique  pourra,  en  effet,  ne  produire  aucun  effet,  tandis  que.  par 
contre,  une  excitation  faible  réveillera  dans  certains  centres  des  images 
terribles,  et  par  le  fait  de  la  contiguïté  des  centres  et  de  l'irradiation  de 
l'un  à  l'autre,  fera  naître  toute  une  série  de  représentations  étranges  et 
plus  ou  moins  incohérentes  :  on  approche  une  bougie  des  paupières  d'un 
sujet  endormi,  et  celui-ci  rêve  d'incendie,  ou  d'éclairs,  de  tonnerre,  d'orage  ; 
en  débouche  près  de  ses  narines  un  flacon  de  parfums,  et  à  son  réveil 
il  raconte  avoir  rêvé  soit  d'asphyxie,  d'empoisonnement,  d'odeur  méphi- 
tique, ou  bien  inversement  d'odeur  délicieuse,  d'encens,  de  parfums  et  de 
scènes  orientales.  L'essentiel  est  de  remarquer  que  les  images,  ainsi  liées 
en  un  tableau  qù  se  déroule,  sont  toujours  associées  d'une  manière  incohé- 
rente, s'interrornpant  aussi  brusquement  qu'elles  prennent  naissance,  et 
toujours  incomplètes,  quelque  nombreuses  et  complexes  qu'elles  soient; 
elles  sont  au  travail  normal  de  la  pensée  ce  que  sont  des  convulsions  mus- 
culaires partielles  aux  mouvements  normaux  de  la  locomotion.  Mais, 
comme  certaines  formes  de  convulsions  musculaires  peuvent  associer  un 
grand  nombre  de  contractions  diverses  et  produire  pour  ainsi  dire  un  cer- 
tain ordre  dans  le  désordre  même,  de  même  les  associations  cérébrales 
automatiques  du  rêve  vont  assez  loin  pour  reproduire  l'image,  toujours 
incomplète,  .de  la  pensée  normale. 

Ln  travail  cérébral  aussi  incomplet  et  aussi  désordonné  ne  peut  laisser 
que  peu  de  trace  dans  les  organes  mêmes  où  il  s'est  produit  ;  aussi  le  sou- 
venir même  des  rêves  est-il  très  fugace.  Au  réveil,  on  voit  encore  avec 
précision  toutes  les  s  eues  incohérentes  auxquelles  on  vient  d'assister,  et 
on  croit  pouvoir  en  conserver  le  souvenir  :  puis,  quelques  heures  après, 
si  la  peusée  est  reportée  vers  les  scènes  de  la  nuit,  on  est  tout  étonné  d'en 
retrouver  a  peine  la  trace. 

Cervelet.  —  Toutes  les  recherches  expérimentales  comme  les 
observations  cliniques  semblent  aujourd'hui  d'accord  sur  deux  con- 
clusions, en  partie  négatives,  qui  constituent  ce  que  nous  savons  de 
plus  précis  sur  les  fonctions  du  cervelet:  1°  cette  masse  encépha- 
lique, relativement  si  considérable  chez  les  animaux  supérieurs,  ne 
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prend  cependant  aucune  part  auxfonctionsintellectuellesproprement 
dites,  aux  manifestations  de  la  sensibilité,  de  la  mémoire,  de  la  vo- 
lonté :  2°  les  fonctions  du  cervelet  sont  en  rapport  avec  la  motricité. 

1"  ;  [et  ne  pren  1  aucune  part  aux  acte-  de  l'intelligence  propre- 

ment dite.  Mais  ne  joue  t-il  aucun  rôle  dans  le  mécanisme  de  certains 
instincts?  On  sait  que  Gall  faisait  du  cervelet  le  centre  de  Vamour  i>hy- 
tiqve,  de  [&  passion  erotique.  Malgré  des  expériences  et  des  observations 
contradictoires  de  Leuret,  de  Ségalas,  de  Combette  et  de  Vulpian,  nous 
voyons  plusieurs  arguments  empruntés  a  l'expérimentation  et  a  la  clinique 
par  Budge,  Valentin,  Wagner,  Lussana,  appoi-ter  peut-être  quelque  appa- 
rence de  réalité  à  l'hypothèse  de  Gall,  et  assigner,  mais  au  lobe  moyen 
seulement  iplus  constant  dans  la  série  animale),  un  rôle  important  dans 
les  manifestations  et  l'exercice  de  l'instinct  génital. 

Enfin  dans  un  ouvrage  récent,  Courmont  (Le  Cervelet  et  ses  fonctions 
Paris,  1891),  passant  en  revue  tout  ce  qui  a  été  écrit  sur  le  cervelet, 
arrive  a  -mi  faire  un  centre  de  la  sensibilité,  c'est-à-dire  des  facultés 
affectives  (centre  de  la  sensibilité  psychique;.  Quelle  que  soit  la  valeur  de 
cette  conclusion,  nous  recommandons  la  lecture  de  ce  travail,  qui  est 
comme  le  dossier  complet  de  tout  ce  qui  a  été  fait  en  expériences  et  observé 
en  clinique  sur  le  cervelet. 

2°  C'est  essentiellement  comme  appareil  coordonnateur  des  mouvements, 
que  le  cervelet  parait  jouer  un  rôle  important.  C'est  ce  qui  résultait  déjà 
anciennement  des  expériences  de  Rolando  et,  plus  tard,  des  recherches  si 
nombreuses  de  Flourens  ;  c'est  ce  que  confirme  l'expérience  sur  le  pigeon 
et  toutes  les  vivisections  portant  sur  les  divers  ordres  de  pédoncules  céré- 
belleux (V.  p.  84).  Cette  manière  de  voir  a  été  adoptée  aujourd'hui  par  la 
plupart  des  physiologistes;  mais  quant  au  mode  de  fonctionnement  de  cet 
appareil  coordonnateur,  quant  aux  localisations  de  ses  divers  éléments, 
nous  n'avons  encore,  à  ce  sujet,  que  des  résultats  peu  significatifs. 

D'une  part,  on  ne  saurait  plus  aujourd'hui  regarder  le  cervelet  comme 
le  centre  de  la  sensibilité  musculaire, ainsi  que  Lussana  l'énonçait  récem- 
ment encore.  D'autre  part,  les  faits  expérimentaux  ne  nous  donnent  que 
des  renseignements  négatifs  sur  les  fonctions  des  parties  grises  des  hémi- 
sphères cérébelleux,  car  les  troubles  de  la  coordination  locomotrice  ne 
se  manifestent  que  si  les  parties  profondes  du  cervelet  ont  été  lésées.  Tout 
ce  qu'on  peut  dire,  c'est  que  l'anatomie  nous  montre  une  partie  du  nerf 
acoustique  venant  aboutir  dans  le  cervelet,  qu'il  est  probable  que  cette 
partie  de  la  huitième  paire  vient  des  canaux  semi- circulaires  et  que,  si 
ces  canaux  doivent  être  considérés  comme  des  organes  périphériques  du 
sens  de  l'équilibration  (V.,  ci-après,  Organe  des  sens),  le  cervelet,  à  son 
tour,  doit  être  le  centre  de  cette  équilibration  ou  coordination  des  mouve- 
ments. 

V.    LIQUIDE    CEPHALO-RACHIDIEN 

Situation  et  distribution  du  liquide  céphalo-rachidien.  —  Dans  la 
cavité  séreuse  de  l'arachnoïde    (entre    le    feuillet   pariétal  et  le    feuillet 
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viscéral,  dont  nous  n'avons  pas  à  rappeler  ici  les  dispositions  anatomiques), 
on  ne  trouve  pas  de  liquide  sur  le  cadavre.  Sur  l'animal  vivant,  d'après 
les  recherches  de  Hitzig  sur  le  chien,  on  trouverait  dans  cet  espace  une 
certaine  quantité  de  sérosité.  Mais  le  véritable  liquide  céphalo-rachidien, 
dans  lequel  est  plongée  la  masse  cérébro-spinale,  est  logé  plus  profon- 
dément, au  contact  immédiat  de  la  pie-mère,  c'est-à-dire  dans  l'espace 
libre  entre  la  pie-mère  et  le  feuillet  viscéral  de  l'arachnoïde,  ainsi  que 
l'a  démontré  Magendie  établissant  la  disposition  sous-arachnoïdienne  de 
ce  liquide.  De  plus,  ce  liquide  est  répandu  jusque'dans  les  ventricules 
cérébraux,  et  la  continuité  de  la  nappe  péri-cérébrale  et  intra-cérébrale 
est  facile  à  comprendre,  puisque  l'espace  sous-arachnoïdien,  au  niveau 
du  point  où  l'arachnoïde  passe  du  cervelet  sur  le  bulbe,  communique 
avec  le  quatrième  ventricule,  et  que  celui-ci  communique  par  l'aqueduc 
de  Sylvius  avec  le  ventricule  moyen,  qui  lui-même,  par  les  trous  de 
Monro,  se  continue  avec  les  ventricules  latéraux.  La  quantité  de  ce 
liquide,  chez  l'homme,  a  été  diversement  appréciée  (de  50  à  150  gram- 
mes), et  l'on  observe,  du  reste,  chez  les  animaux,  que  sa  sécrétion  se 
produit  assez  rapidement  pour  que  le  liquide  soustrait  se  trouve  bientôt 
remplacé  par  une  nouvelle  exhalation.  Il  est  alcalin  et  présente  les 
caractères  généraux  des  sérosités  :  sa  composition  chimique  offre  ce  fait 
remarquable  que  l'albumine  y  est  si  peu  abondante  qu'il  ne  se  trouble  ni 
par  l'action  de  la  chaleur  ni  par  celle  des  acides,  fait  important  pour 
certains  détails  du  diagnostic  dans  les  fractures  du  crâne  :  en  effet,  lors- 
que une  fracture  'du  [crâne  donne  lieu  à  un  écoulement  de  sérosité,  on 
peut  se  demander  s'il  s'agit  de  liquide  céphalo-rachidien  ou  simplement  de 
sérum  du  sang;  si  le  liquide  recueilli  se  coagule  par  la  chaleur,  on  a 
affaire  à  du  sérum  sanguin  ;  s'il  ne  se  coagule  pas,  on  a  affaire  à  du  liquide 
céphalo-rachidien.  Cl.  Bernard  a  montré  que  ce  liquide  renferme  du  sucre 
(glycose)  à  peu  près  en  même  proportion  que  le  sang.  Tenant  compte  de 
ces  conditions,  de  sa  plus  grande  quantité  pendant  la  digestion,  de  sa 
diminution  pendant  l'abstinence,  on  est  conduit  à  le  regarder  comme  le 
résultat  d'une  simple  exhalation.  Et,  en  effet,  on  ne  peut  trouver  de  glande 
qui  ait  pour  fonction  de  le  sécréter  :  il  est  exhalé  par  la  pie-mère  pour 
remplir  le  vide  péri-médullaire  et  péri-cérébral. 

Usage  du  liquide  céphalo-rachidien.  —  Quant  aux  usages  du 
liquide  céphalo-rachidien,  c'est  là  une  question  qui  a  soulevé  bien 
des  discussions,  depuis  Magendie  et  Bourgougnon,  jusqu'à  Longet 
et  les  physiologistes  contemporains.  Analysant  les  conditions  des 
expériences  en  apparence  contradictoires  de  ses  devanciers,  Richet 
a  nettement  expliqué  comment  il  fallait  comprendre  le  rôle  du 
liquide  céphalo-rachidien,  et  a  confirmé  sa  théorie  par  de  nou- 
velles expériencesplus  rigoureusement  instituées.  De  ces  recherches, 
il  résulte  que  ce  liquide  met  l'encéphale  à  l'abri  des  compressions 
qui  tendent  à  se  produire  par  le  fait  de  l'afflux  intermittent  du  sang 
dans  le   crâne.  En  effet,  dit   Richet,    à  chaque   contraction  ven- 
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triculaire,  le  sang  pénètre  si  brusquement  dans  Le  crâne,  que, 
ne  pouvant  trouverpar  Les  veines  on  écoulement  immédiat  propor- 
tionnel, il  soulève  la  masse  encéphalique  et  la  repousse  contre  les 
parois  de  la  boite  crânienne.  Ce  n'est  pas  tout:  le  sang  veineux 
lui-même,  au  Lieu  de  B'écouler  d'une  manière  continue,  éprouve  des 
temps  d'arrêt,  quelquefois  même  reflue  en  sens  inverse,  en  sorte 
qu'à  certains  moments  la  cavité  crânienne,  d'un  côté  recevant  sans 
et,  d'antre  part,  ne  pouvant  écouler,  doit  nécessairement 
éprouver  un  trop-plein  dont  les  conséquences  eussent  pu  se  faire 
sentir  d'une  manière  fâcheuse,  si  une  disposition  spéciale  n'eût 
réalisé  les  conditions  nécessaires  au  rétablissement  de  l'équilibre, 
c'est-à-dire  au  maintien  d'une  pression  normale.  L'appareil  qui 
présente  cette  disposition,  c'est  le  canal  vertébral  et  le  liquide 
céphalo-rachidien  ou  sous-arachnoïdien.  Le  canal  vertébral  présente, 
en  effet,  dit  Richet,  toutes  les  conditions  d'un  tuyau  d'échappement 
ou  de  dégagement.  Situé  à  la  partie  la  plus  déclive  et  postérieure 
de  la  cavité  crânienne,  avec  laquelle  il  communique  par  une  large 
ouverture  en  forme  d'entonnoir,  il  s'étend  de  l'occipital  à  la  pointe 
du  sacrum.  Dans  toute  sa  longueur,  il  est  constitué  par  des  parois 
en  partie  osseuses  et  en  partie  membraneuses,  par  conséquent  suscep- 
tibles d'une  certaine  extensibilité;  et,  de  plus,  entre  la  dure-mère, 
très  lâche,  et  les  parois  osseuses,  existent  des  plexus  veineux  mul- 
tiples et  une  graisse  semi-fluide  qui  peut,  de  même  que  le  sang,  au 
besoin,  refluer  au  dehors  de  la  cavité  rachidienne.  Le  liquide  sous- 
arachnoïdien.  de  son  côté,  est  commun  aux  deux  cavités  encépha- 
lique et  rachidienne,  et  peut  facilement  se  porter  de  l'une  à  l'autre 
par  l'intermédiaire  du  trou  occipital.  Si  donc  on  suppose  que  la 
pression  augmente  dans  la  cavité  crânienne  au  delà  des  limites  com- 
patibles avec  le  peu  de  compressibilité  des  parties  contenues,  le 
liquide  céphalo-rachidien  fuit  devant  cette  pression  et  s'échappe 
dans  le  canal  rachidien,  dont  les  parois  sont  moins  inextensibles,  et 
dans  lequel  il  remplace  le  sang  veineux  qu'il  expulse.  La  pression 
vient-elle  à  cesser  dans  le  crâne  et  la  tendance  au  vide  commence  - 
t-elle  à  s'y  manifester,  le  liquide  vient  y  reprendre  sa  place, 
favorisé  dans  ce  mouvement  de  reflux  par  l'élasticité  en  retour  de 
toutes  les  parties  qu'il  a  déplacées. 

Mais  si  les  parois  crâniennes,  au  lieu  d'être  partout  rigides,  offrent  par 
places  des  parois  élastiques,  le  liquide  céphalo-rachidien,  ou  directement 
le  cerveau  lui-même  soulèvera  ces  parois  à  chaque  mouvement  d'expansion 
de  la  masse  encéphalique  sous  l'influence  de  l'afflux  sanguin.  C'est  ainsi 
qu'en  examinant  la  tète  d'un  enfant  nouveau-né  (fontanelles),  ou  celle  d'un 
adulte  dont  les  parois  crâniennes,  ayant  subi  une  déperdition  de  substance, 
laissent  la  dure-mère  à  découvert,  on  voit  les  membranes  qui  remplacent 
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les  parois  osseuses  être  agitées  d'un  double  soulèvement  :  l'un,  plus  faible, 
isochrone  aux  pulsations  artérielles  :  l'autre,  plus  marqué,  correspondant 
à  l'expiration  arrêt  delà  circulation  veineuse).  Ces  soulèvements  ou  oscil- 
lations peuvent  être  soumis  à  une  analyse  exacte,  ainsi  que  le  montrent 
les  expériences  sur  l'étude  graphique  des  mouvements  du  cerveau.  Ces 
expériences,  pratiquées  à  l'aide  d'un  tube  communiquant,  d'une  part,  avec 
la  cavité  crânienne,  et,  d'autre  part,  avec  un  tambour  à  levier,  ont  permis 
de  suivre,  chez  les  animaux,  les  moindres  oscillations  du  liquide  céphalo- 
rachidien,  et  de  constater  que  ces  oscillations,  faibles  avec  une  respiration 
calme,  deviennent  très  prononcées  dans  les  efforts,  les  cris.  On  a  pu, 
inscrire  les  mouvements  du  cerveau  chez  l'homme.  Ainsi  François  Franck  ', 
étudiant  les  mouvements  du  cerveau  chez  une  jeune  femme  qui,  à  la 
suite  d'une  large  nécrose  du  pariétal  droit,  présentait  une  dénudation  de 
la  dure- mère  recouverte  par  des  bourgeons  charnus,  a  reconnu  l'existence 
de  trois  ordres  de  mouvements  du  cerveau  :  1°  les  pulsations,  corres- 
pondant aux  battements  artériels;  2°  les  oscillations,  mouvements  plus 
étendus  que  produisent  une  inspiration  et  une  expiration  successives  :  3°  les 
Ondulations,  mouvements  de  variations  lentes  qu'on  suppose  subordonnées 
aux  contractions  rythmiques  des  vaisseaux  (ou,  pour  mieux  dire,  à  des 
changements  rythmiques  dans  la  tonicité  des  petits  vaisseaux  i. 

A  cette  question  des  ondulations  lentes,  considérées  comme  le  fait  de 
l'indépendance  relative  des  circulations  locales,  se  rattache  naturellement 
l'étude  de  l'influence  de  l'activité  des  centres  nerveux.  L'activité  cérébrale, 
comme  l'a  montré  Mosso.  se  traduit  par  une  ascension  de  la  courbe  de 
pression,  c'est-à-dire  qu'alors  les  hémisphères  cérébraux  deviennent 
comme  turgescents  ;  il  y  a  hyperémie  de  la  substance  cérébrale  pendant 
son  état  d'activité. 

VI.   SYSTÈME    DU  GRAND  SYMPATHIQUE 

Le  grand  sympathique  se  compose  d'une  série  de  ganglions  dis- 
posés le  long  de  la  colonne  vertébrale,  un  de  chaque  côté  pour  chaque 
vertèbre  (excepté  à  la  région  cervicale,  où  il  y  a  fusion  eif  trois  gros 
ganglions)  :  les  sranarlions   d'un  même   côté  sont  réunis  entre  eux 

OC  /  oc 

par  des  commissures,  d'où  résultent  des  cordons  en  chapelets. 

Déplus,  ces  ganglions  envoient  des  commissures,  d'une  part,  vers 
la  moelle  épinièrë  (rami  communicantes);  d'autre  part,  vers  les 
viscères  et  vers  tous  les  organes  en  général  (nerfs  du  grand 
sympathique).  A  diverses  distances  de  la  chaîne  du  grand  sym- 
pathique, sur  le  trajet  des  rameaux  qui  en  partent  pour  aller  à  ces 
viscères,   se  trouvent  de  nouvelles  masses  ganglionnaires  ;  ce  sont 

1  François  Franck.  Recherches  critiques  et  expérimentales  sur  les  mou- 
vements alternatifs  d'expansion  et  de  resserrement  du,  cerveau  dans 
leurs  rapports  avec  la  circulation  et  la  respiration  (Journ.  d'an  it.  et 
de  physiol.,  mai  1S77). 
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de  nombreux  amas  de  cellules  nerveuses  échelonnés  sur  les  nerfs  «lu 
grand    sympathique;   le    plus  remarquable   de  mas  est   Le 

/lion  serai lunaire  que  Bichat  appelait  le  cerveau  abdominal; 
enfin,  encore  plus  loin,  sur  le  trajet  desnerfe  viscéraux,  an  moment 
<»ù  ils  se  distribuent  dans  les  viscères,  on  trouve  un.-  nouvelle  série 
de  ganglions  disséminée  dans  l'épaisseur  des  parois  des  organes,  et 
d'ordinaire  de  dimensions  microscopiques  :  tels  sont  ceux  que  l'on 
trouva  dans  L'épaisseur  des  parois  intestinales,  dans  la  charpente 
musculaire  du  cœur,  sur  les  bronches,  etc.  (ganglions  viscéraux 
ou  par  enchy  mate  u x) . 

Le  système  nerveux  grand  sympathique  ainsi  constitué  repré- 
sente-t-il  un  système  nerveux  indépendant  du  système  céphalo- 
rachidien?  C'est  ce  qu'on  a  cru  longtemps;  'c'est  ce  que  pensait 
Bichat.  On  en  faisait  alors  le  siège  de  toute  une  série  de  phéno- 
mènes nerveux  plus  ou  moins  mystérieux,  que  l'on  décorait  du  nom 
de  sympathies,  et  dans  lesquels  nous  ne  voyons  aujourd'hui  que  des 
réflexes.  On  a  reconnu  en  même  temps  que  le  grand  sympathique 
n'est  nullement  un  système  à  part  ;  il  partage  les  propriétés  et  les 
fonctions  du  système  médullaire  et  s'associe  à  lui. 

En  effet,  les  propriétés  et  fonctions  du  système  nerveux  grand 
apathique  sont  assez  analogues  à  celles  du  système  cérébro- 
spinal pour  que  nous  puissions  nous  borner  ici  à  quelques  rapides 
indications,  d'autant  que,  d'une  part,  ce  qui  concerne  l'innervation 
spéciale  de  chaque  viscère  sera  indiqué  à  propos  de  la  physiologie 
de  l'appareil  correspondant,  et  que.  d'autre  part,  les  nerfs  vaso- 
moteurs,  qui  sont  la  partie  3a  plus  importante  du  système  grand 
sympathique,  seront  étudiés  à  part,  à  propos  de  l'innervation  de 
l'appareil  de  la  circulation. 

Le   sympathique   contient  des    fibres   nerveuses    sensitives   et 
motrices,  et  ces  fibres   sont  en  rapport  avec  l'axe  cérébro-spinal. 
En  effet,  quoique  les  viscères  innervés  par  le  sympathique  ne 
soient,  à  l'état  normal,   le  siège  que  de  sensations   extrêmement 
S,    il  n'en  est  pas  moins  vrai  que  l'expérience  directe,  par 
itation  portant  sur  les  plexus    nerveux  viscéraux,  réveille  des 
sensations  douloureuses   chez  les  animaux.    Flourens,   Mûller, 
Longet,  ont  constaté   que  l'irritation  mécanique  ou  chimique  des 
ganglions  semi-lunaires,  des  plexus  rénaux,  des  ganglions  cervi- 
caux etlombaires,  des  grands  nerfs  splanchniques,  etc.,  provoquent 
-    manifestations   indubitables    de    douleur,    manifestations    qui 
cependant  ne  sont  jamais  aussi  vives  ni  surtout  aussi  rapides  que  celles 
produites  par  l'excitation  d'un  nerf  sensible  de  la  vie  animale.  Les 
isations  douloureuses  qui  accompagnent  les  divers  états  patho- 
logiques des  viscères  mettent  du  reste  hors  de  doute  cette  sensibi- 
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lité  du  sympathique.  «Si  l'on  voulait,  dit  Longet,  regarder  avec 
Reil,  les  ganglions  comme  des  demi- conducteurs  qui  arrêtent  ordi- 
nairement la  propagation  des  impressions  faibles  et  ne  laissent 
passer  que  celles  qui  ont  beaucoup  d'intensité,  on  s'expliquerait, 
d'une  part,  comment  dans  l'état  de  santé  nous  pouvons  n'avoir  point 
conscience  d'impressions  faites  à  des  viscères,  qui,  au  contraire, 
deviennent  douloureux  dans  l'état  de  maladie,  et  comment,  d'autre 
part,  des  ganglions  qui  d'abord  paraissent  insensibles  (à  l'excitation 
expérimentale),  deviennent  sensibles  à  la  suite  d'une  excitation 
directe,  forte  et  suffisamment  prolongée.» 

La  motricité  du  grand  sympathique  est  plus  facile  encore  à 
mettre  en  évidence  par  des  excitations  expérimentales:  en  touchant 
les  ganglions  solaires  avec  un  fragment  de  potasse.  Longet  a  vu, 
au  bout  de  quelques  secondes,  les  mouvements  péristaltiques  de 
l'intestin  se  produire  d'une  manière  très  vive.  On  sait  que  l'excita- 
tion des  nerfs  cardiaques  sympathiques  accélère  les  mouvements 
du  cœur.  Remarquons  toutefois  que  parmi  les  nerfs  sympathiques 
moteurs  ou  centrifuges,  il  en  est  qui  appartiennent  à  la  classe  des 
nerfs  modérateurs  ou  d'arrêt,  c'est-à-dire  que  leur  excitation  pro- 
duit un  arrêt  dai.s  les  contractions  des  parois  musculaires,  arrêt 
qui  doit  être  considéré  non  comme  le  résultat  d'une  action  directe 
sur  les  parois  musculaires  en  question,  mais  bien  d'une  action  sur 
les  ganglions  périphériques  placés  sur  le  trajet  des  plexus.  C'est 
là  une  question  dont  nous  examinerons  avec  détail  la  théorie  (in- 
terférence nerveuse)  à  propos  des  nerfs  vaso-moteurs  (action  des 
vaso-dilatateurs;.  Pour  nous  en  tenir  pour  le  moment  seulement  aux 
faits,  rappelons  que  si  l'excitation  des  ganglions  solaires  ou  cœliaques 
produit  des  mouvements  dans  l'intestin,  l'excitation  agit  d'une 
manière  bien  différente  selon  qu'elle  s'adresse  à  tel  ou  tel  ordre  de 
nerfs  afférents  à  ces  ganglions  (pneumogastrique  et  splanchnique); 
l'excitation  du  pneumogastrique  réveille  ou  exagère  les  mouvements 
du  canal  intestinal;  l'excitation  des  nerfs  grands  splanchniques 
immobilise  ce  canal,   paralyse  ses  tuniques  musculaires  (Pfiiiger). 

Les  conducteurs  sensitifs  ou  centripètes,  et  les  conducteurs  mo- 
teurs ou  centrifuges  sont  intimement  mêlés  dans  les  cordons  et  filets 
du  sympathique,  lesquels  par  conséquent  sont  mixtes.  Gomme  pour 
les  nerfs  de  la  vie  de  relation,  la  séparation  systématique  entre  les 
deux  ordres  de  conducteurs  ne  se  fait  qu'au  niveau  de  leur  émer- 
gence de  la  moelle,  au  niveau  des  racines  rachidiennes  :  c'est  dans 
les  racines  antérieures  des  nerfs  spinaux  que  sont  tous  les  conduc- 
teurs de  motricité;  c'est  probablement  dans  les  racines  postérieures 
de  ces  nerfs  que  sont  contenus  tous  les  conducteurs  de  la  sensibilité. 

D'après  ce  qui  précède,  on  voit  que  les  filets  nerveux  du  sympa- 
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thique  sont  excitables  parles  mômes  agents  que  les  nerfs  rachidiens, 
par  l'électricité,  par  Les  agents  chimiques  ;  mais  l'excitant  physio- 
logique que  nous  avons  désigné  précédemment  sous  le  nom  de 
volonté  n'a  pas  d'action  sur  ce  système:  aussi  les  mouvements  qui 
se  produisent  dans  le  domaine  du  grand  sympathique  sont  tous 
involontaires.  D'autre  part,  ces  mouvements,  lorsqu'ils  sont  pro- 
duits par  l'excitation  artificielle  du  nerf,  mettent  un  certain  temps 

e  produire;  ils  apparaissent  lentement  et  cessent  lentement.  Cotte 
nouvelle  différence  tient  autant  à  la  nature  des  fibres  nerveuses 
sympathiques,  qui  sont  surtout  des  fibres  de  Remak(V.p.  25  et  27), 
qu'à  la  nature  des  muscles  auxquels  elles  se  distribuent  (V.  plus 
loin,  Muscles  lisses). 

Le  grand  sympathique  possède  donc  des  fibres  nerveuses  qui 
fonctionnent  par  une  conduction  centripète  et  d'autres  qui  fonc- 
tionnent par  une  conduction  centrifuge.  Il  peut  ainsi  prendre  part 
à  des  réflexes;  et,  en  effet,  dans  la  classification  des  réflexes  que 
nous  avons  donnée  (p.  72),  nous  avons  vu  que  ces  phénomènes 
pouvaient  trouver  l'une  de  leurs  voies  (la  centrifuge  ou  la  centri- 
pète), où  même  tous  les  deux  à  la  fois,  dans  les  nerfs  du  sympa- 
thique. Les  réflexes  auxquels  nous  faisions  allusion  alors  avaient, 
du  reste,  leurs  centres  dans  le  système  médullaire.  Mais  ici  se 
présente,  sous  une  nouvelle  forme,  la  question  de  l'indépendance  du 
grand  sympathique.  Les  réflexes  qui  ont  ce  nerf  pour  voie  de  con  - 
duction  peuvent-ils  avoir  pour  centre  uniquement  des  ganglions 
sympathiques,  de  façon  à  ne  rien  emprunter  (ni  comme  conducteur, 
ni  comme  centre) au  système  céphalo-rachidien?  On  a  cru  longtemps 
à  cette  indépendance  complète,  et  c'est  dans  cette  pensée  que  Bichat 
donnait  aux  ganglions  semi- lunaires  le  nom  de  cerveau  abdominal. 
On  faisait  donc  présider  le  grand  sympathique,  comme  centre,  aux 
fonctions  des  viscères  en  général,  et  plus  particulièrement  aux 
fonctions  de  nutrition. 

Les  expériences  de  Cl.  Bernard  ont  montré  que  le  ganglion 
sous-maxillaire  peut  servir  de  centre  à  la  sécrétion  salivaire  ; 
Fr.  Franck  considère  comme  démontrée  l'action  réflexe  du  gan- 
glion ophtalmique  sur  les  mouvements  de  la  pupille;  mais,  à  part 
quelques  rares  exemples  de  ce  genre,  les  expériences  les  plus 
attentives  n'ont  pu  démontrer  des  fonctions  centrales  dans  aucun 
des  autres  ganglions  placés  sur  le  trajet  des  rameaux  du  grand 
sympathique.  Il  n'en  serait  pas  de  même  des  petits  ganglions  placés 
sur  les  rameaux  terminaux  de  ces  nerfs,  dans  l'épaisseur  même  des 
viscères;  ces  derniers  ganglions  serviraient  de  centres  aux  mou- 
vements partiels  des  muscles  viscéraux,  et  régleraient,  par  exemple, 
les  contractions  péristaltiques  des  parois  intestinales.  Les  autres 
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ganglions  (ganglion  de  Wrisberg,  sanglions  semi-lunaires,   gan- 
glions du  plexus  hypogastrique.  etc.)  pourraient  tout  au  plus  être 
comme  des  centres  provisoires,  des  lieux  de  relais  où 
s'accumulerait  l'action  nerveuse  venue  de  plus  haut.  Nous  auro: 

enir  su:    ses  interprétations --..      -     .    -  en  étuc 

-motem  - . 
Il  esl  reconnu  aujourd'hui  que  la  plupart  des  phénon: 

s  fonctions  viscérales  ont  pour  centre  la  moelle  épinièi 
et  que.  même  pour  ses  fonctions  vaso-motrices    Y.  Circulation), 
le  grand  sympathique  n'a  qu'une  force  d'emprunt  provenant  de  la 
parti-  s       .  ieure  de  l'axe  nerveux  rachidien:  il  en  est  de  même 
pour  son  influence  sur  le    cœur,  et  pour  la  plupart  des   réfiel 
viscéraux,   dont  le  centre  se  trouve  dans  la  moelle,  de  telle  sorte 
que  l'expression  même  de  système  grand  sympathique  ne  signifie 
plus  rien  aujourd'hui.  Du  reste,  le  nerf  pneumogastrique  p: 
sou;  bi  d   les  rapports  physiologiques,  de  même  que  pour  plus  d'un 
point  de  sa  constitution  anatomique.  les  plus  g?        es  analogies  avec 
Les  rameaux    dits  sympathiques.  Aussi,  de  même  que  nous  avons 
remis  à  l'étude  des  différentes  fonctions  auxquelles  ils  sont  anne: 
l'analyse  du  rôle  des  divers   rameaux  du  pneumogastrique  i  allant 
au  eœuTj  au  poumon,  au  tube  d:_   stii  .  de  même  il  n'y  a  pas  lî 
d'entrer  ici  dans  le   détail  des  fonctions  d'innervation  du  grand 

ipathique.  En  étudiant  l'œil  et  l'innervation  de  l*iris,  :.ous 
examinerons  le  rôle  oculo-pupillaire  de  ce  nerf;  en  étudiant  l'inner- 
vation du  cœur,  nous  nous  expliquerons  sur  le  rôle  de  ses  filets 
cardiaques:  enfin,  en  étudiant  la  circulation  et  l'innervation  des 
parois  vaseulaires,  nous  aurons  à  nous  étendre  longuement  sur  les 
nerfs  vaso-      te    rs' 


I     -  —  Les  éléments  nerveur.    sont    les  en  général  multi- 

polaires) et  des  fibres  ou  f.  les  fibres  iites  de  Remak  sont 

bien  réellement  des  veux.  La  pari        ssentielle  du  tube  ner- 

veux est  le  cylinder  axis,  qui  r         -   nte  un  véritable  prolongement  de 
Unlei        ms         ■-.--        fejm 

nts  nerveux  se  nourrissent  en  consommant  plus  d'alburni- 
noîdes  que  d'hydrocarbures  :  de  plus  l'état  d'activité  d'un  nerf,  comme 
d'un  centre  nerveux,  est  accompagné  de  production  de  chaleur. 

Les  tubes   nerveux   sei  aie   conducteurs  de  l'agent  nerveux, 

lequel  ne  saurait  être  rigoureusement  identifié  al. 
constitué  par  une  vibration  moléculaire  qui  se  propage  avec  une  vit 
seulement  de  28  nde. 

Vu  les  connexions  normal   -  nerfs,    ette  conduction   se  mai., 

pour  ce:      os  n  srfs  exclusivement  de  la  périphérie  au  cent: 
tifs),  etpour    ertains  :venieat  du  ce  tre  a  la  périphérie 
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rfs   moteurs).  Dans  aditions,  les  tubes    nerveux   .  ,ux 

cellules  forment  la  chaîne  dans  laquelle  se  produisent  les  actes  rafles 
qui   sont   la    forme   élémentaire  de  tout  fonctionnement  du  système  ner- 
veux. 

De  tous  les  excitants  des  nerfs,  l'électricité  est  le  plus  énergique.  Cette 
excitabilité  du  nerf  est  modifiée  par  diverses  circonstances  et  par  di 
poisons,  ilont  les  uns  (curare)  agissent  uniquement  sur  les  nerfs  moteurs 
(ou  plutôt   sur  leurs  organes  terminaux    périphériques),  tandis  que  les 
auti  •  ent  plus  spécialement  sur  les  nerfs  sensitifs  (ou  sur  les  centres 

nerveux  correspondants). 

La  moelle  est  le  principal  centre  des  phénomènes  réflexes  considérés 
comme  mouvements  succédant  à  une  impression  non  sentie. 

Les  nerfs  olfactif,  optique,  acoustique,  sont  des  nerfs  d'une  sensibilité 
spéciale,  c'est-à-dire  qui,  par  quelque  mode  qu'ils  soient  excités,  ne  don- 
nent que  des  sensations  d'olfaction,  de  vue,  d'ouïe. 

Les  nerfs  moteur  oculaire  commun,  pathétique,  moteur  oculaire  externe, 
sont  des  nerfs  exclusivement  moteurs  pour  les  muscles  de  l'œil. 

Le  trijumeau  est  moteur  et  sensitif  :  1°  moteur  par  sa  petite  racine 
(nerf  masticateur)  pour  tous  les  muscles  de  la  mâchoire,  mais  non  pour 
le buccinateur.  Il  innerve  encore  le  mylo-hyoïdien  et  le  ventre  antérieur  du 
digastrique  (muscles  abaisseurs  de  la  mâchoire)  ;  2°  sensitif;  a)  sensibiliié 
générale  de  toute  la  face  ;  b)  sensibilité  spéciale  (gustative)  par  le  nerf 
lingual:  mais  il  semble  bien  démontré  que  cette  sensibilité  gustative  n'ap- 
partient pas  en  propre  au  lingual,  qui  l'emprunte  à  la  corde  du  tympan 
(c'est-à-dire  sans  doute  au  rameau  erratique  du  glosso-pharyngien  dit 
nerf  intermédiaire  de  Wrissbergi. 

Le  facial  est  essentiellement  moteur  (tous  les  muscles  delà  face,  y  compris 
le  buccinateur)  :  c'est  le  nerf  de  l'expression.  Il  donne  encore  des  rameaux 
aux  muscles  de  l'oreille  moyenne  et  des  filets  sécrétoires(une  partie  de  la 
corde  du  tympan)  aux  glandes  salivaires  (nerfs  vaso-moteurs). 

Le  glosso-pharyngien  est  un  nerf  mixte  ;  1°  moteur  pour  le  pharynx  : 
2°  sensitif:  a)  sensibilité  générale  de  l'isthme  du  gosier;  b)  sensibilité 
spéciale  (gustative)  de  la  base  de  la  langue. 

Le  pneumogastrique  est  un  nerf  mixte  trisplanchnique  pour  :  1°  l'appa- 
reil respiratoire  (sensibilité  et  mouvement  du  larynx,  trachée  et  ses  sécré- 
tions, poumon);  2°  le  cœur  (rôle  modérateur  emprunté  au  spinal)  :  3°  l'ap- 
pareil digestif. 

Le  nerf  spinal  est  uniquement  moteur  ;  son  rameau  interne  est  destiné 
au  cœur  (modérateur)  et  au  larynx  (par  le  nerf  récurrent  du  pneumogas- 
trique); son  rameau  externe  innerve  le  sterno-cléido-mastoïdien  et  le 
trapèze. 

Le  nerf  grand  hypoglosse  est  essentiellement  le  nerf  moteur  de  la  langue. 

Les  nerfs  rachidiens  sont  mixtes  dans  tout  leur  trajet,  excepté  au  niveau 
de  leurs  racines  (découverte  de  Magendie)  ;  les  racines  postérieures  sont 
sensitives,  les  antérieures  motrices.  La  sensibilité  que  présentent  les  racines 
antérieures  ne  leur  appartient  pas  en  propre  ;  elles  l'empruntent  aux 
racines  postérieures  (sensibilité  récurrente  très  importante,  car  la  récur- 
rence de  fibres  sensitives  à  la  périphérie  des  nerfs  explique  des  faits  cli- 
M.  Dcval,  Physiol.  9 
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niques  longtemps  mal  interprétés).  Le  ganglion  des  racines  postérieures 
est  le  centre  trophine  de  ces  raci;    s. 

I.  Par  ses  cordons  blancs  et  par  sa  substance  grise,  la  moelle  joue  le 
rôle  de  conducteur  : 

les  cordons  postérieurs  représentent  surtout  des  commissures 
médullaires  longitudinales  :  mais  ils  renferment  de  plus  des  conducteurs 
spéciaux  pour  la  sensibilité  tactile. 

b)  Les  cordons  latéraux  (antéro- latéraux)  sont  composés  :  1°  défibres 
cent..        -  ou  conductrices  de  la  sensibilité  (partie  postérieure  et  interne 

-  cordons  latéraux  proprement  dits  '.faisceau  sensitif  latéral  \  :  2°  de 
fibres  centrifuges  motrices  volontaires,  les  unes  entre-croisées  déjà  au 
r.iveau  du  collet  du  bulbe  |  faisceau  pyramidal  croise,  situé  dans  les  cor- 
dons latéraux  .  les  autres  ne  subissant  leur  décussaticn  que  dans  leur  trajet 
médullaire  (faist  raniidal direct  ou  faisceau  de  Turck.  situé  dans 

la  partie  la  plus  interne  des  cordons  antérieurs)  :  3°  le  reste  des  cordons 
antéro -latéraux  est  formé  de  fibres  commissurales  médullaires  longitudi- 
nales courtes  et  longues,  et  de  faisceaux  cérébelleux. 

e)  Les  colonnes  grises  ss  ni    assi  Les  conducteurs  de  la  sensibi- 

lité: elles   -  ni  te  siège  i'une  conduction  indifférente,  c'est-à-dire  qui  ne 
permet  de  concevoir  ni  l'existence  de  conducteurs  spéciaux  pour  chaque 
sensation,  ni  un   ::  régulièrement  et  complètement  croisé 

pour  chacun  de  ces  conducteurs. 

IL  Par  sa  substance  grise,  la  moelle  est  le  centre  des  actes  réflexes  dont 
.ssociations  s'expliquent  facilement  par  les  rapports  de  voisinage  des 
noyaux  des  nei  Es    ..  tamment  les  noyaux  des  nerfs  bulbaires  . 

Les  acte-  -  nt  les  actes  nerveux  les  mieux  connus  :  ils  se  pro- 

duisent selon  les  lois  désignées  sous  les  noms  de  lois  de  \  unilateradtè . 
de  la  sym  .   ;e  l'intensité,  de  Virradiation.  et  de  la  généralisation. 

De  plus,  par  exemplesur  une  grenouille  décapitée,  ces  mouvements  relie 

sentent    une   certaine  association,   une   adaptation    à  certains    actes 
(actes  de  défense  . 

La  protubérance  paraît  être  le  siège  de  ce  qu'on  nomme  les  sensations 
brut-:  . 

La  couche  corticale  des  hémispi.  -  -  distance  grise  des  circonvolu- 
tions) est  le  s:  -  nceptiong  ~ec  mémoire,  c'est-à-dire  des  ic- 
de  YinU  te  et  de  l'instinct.  Il  n'est  pas  encore  possible  d'y  localiser 
chaque  faculté.  Les  seules  localisations  bien  établies,  grâce  aux  expériences 
toutes  faites  que  fournit  la  clinique  et  l'autopsie,  sont  relatives  a  la  fonc- 
tion du  langage  et  nous  montrent  des  régions  corticales  qui  doivent  être 
considérées  comme  les  organes  de  la  mémoire  visuelle,  de  la  mémoire  au- 
ditive, de  la  mémoire  des  mouvements  graphiques  et  vocaux  du  langage. 
Le;  éto  les  de  Broca  sur  la  troisième  circonvolution  frontale,  dite  circon- 
volution de  Broca,  ont  été  le  point  de  départ  de  ces  connaissances  nou- 
velles. 

Les  corps  stries  sont  des  centres  excito- moteurs. 

Il  en  est  peut-être  de  même  des  couches  optiques. 

Dans  la  capsule  interne  (cloison  blanche  placée  entre  le  noyau  lenti- 
culaire du  corps  strié   d'une  pniî.  et   d'autre  part  le  noyau   caudé  et  la 
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couche  optique)  on  est  arrive  à  localiser  très  exactement  les  conducteurs 
qui  relient  un  hémisphère  cérébral  aux  noyaux  gris  du  côté  opposé  de 
la  protubérance,  du  bulbe  et  delà  moelle.  Les  conducteurs  de  la  sensibilité 
occupent  la  partie  la  plus  postérieure  de  cette  capsule  (faisceau sensitif)  ; 
en  avant  sont  les  conducteurs  des  mouvements  volontaires  (faisceau  pyra- 
midal%  faisceau  géniculé,  faisceau  de  l'aphasie,  faisceau  frontal;  voir 
la  fig.  38,  p.  108 

Les  tubercules  quadrijumeaux  sont  le  centre  des  nerfs  optiques  :  ils 
président  aux  mouvements  de  Viris. 

On  a  fait  du  cervelet  le  centre  génital  et  le  centre  coordinateur  des  mou- 
vements de  locomotion. 

Le  liquide  céphalo-rachidien,  répandu  dans  les  espaces  sous-arachnoï- 
diens,  ne  renferme  presque  pas  d'albumine  (pas  coagulable  par  la  cha- 
leur) ;  ce  liquide  a  pour  usage  de  mettre  l'axe  encéphalo-médullaire  à 
l'abri  des  compressions  produites  par  l'afflux  intermittent  du  sang  dans  le 
crâne  (contraction  cardiaque,  et  intermittence  de  la  circulation  veineuse 
sous  l'influence  respiratoire). 

Le  sommeil  est  un  état  de  repos  des  fonctions  de  relation,  caractérisé 
surtout  par  l'arrêt  total  ou  partiel  des  fonctions  des  centres  cérébraux  ;  il 
y  a  alors  anémie  de  l'encéphale.  L'entrée  en  action  de  divers  centres 
cérébraux,  le  plus  souvent  sous  l'influence  d'excitations  extérieures, 
produit  les  rêves. 

Pour  les  fonctions  du  grand  sympathique,  voyez  :  Innervation  des 
vaisseaux  (nerfs  vaso-moteurs),  du  cœur,  des  glandes  et  des  viscères  en 
général  (chap.  Digestion  et  Circulation). 


TROISIÈME  PARTIE 

LES  ÉLÉMENTS  CONTRACTILES  —  MUSCLES 
ET  LEURS  ANNEXES 


I.    DES   MUSCLES   EN    GENERAL 


Les  éléments  muscula 
du  mésoderne  ;  c'est  en 


Fig.  4i.  — Schéma  des  trois 
formes  de  l'élément  contrac- 
tile ou  musculaire  *. 

lisse,    dans  laquelle  on 
cellule  (fig.  41,  2). 


ires  dérivent  par  métamorphose  des  cellules 
étudiant  leur  formation  qu'on  se  rend  le 
mieux  compte  des  trois  types  que  présente 
le  système  musculaire:  cellule  contrac- 
tile, fibre  lisse,  fibre  striée.  On  voit  en 
même  temps  que  la  propriété  de  changer 
de  forme  (ou  contractilité),  qui  caracté- 
rise ces  différentes  espèces  de  muscles, 
n'est  que  l'exagération  de  la  propriété 
semblable  que  nous  avons  constatée  dans 
les  cellules  en  général  (mouvements  du 
protoplasma  ;  amœboïsme). 

Qu'une  cellule  s'allonge  légèrement, 
que  son  noyau  s'accuse  davantage,  etc., 
et  nous  aurons  la  cellule  contractile 
(fig.  41,  1  )  telle  qu'on  la  rencontre,  par 
exemple,  dans  les  petites  artères. 

Que  ces  cellules  se  soudent  bout  à  bout 
de  façon  à  former  une  fibre  variqueuse, 
avec  noyaux  allongés  de  place  en  place  et 
contenu  granuleux,  et  nous  aurons  la  fibre 
distingue  encore  tous  les  éléments  de  la 


*,  1  cellule  contractile;  —  2,  muscle  lisse  ;    —  3,  muscle  strié. 
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Enfin,  si  cette  fibre  se  régularise,  si  la  fusion  des  cellules  devient 
complète,  nous  aurons  la  fibre  striée  (fig,  il,  3).  dans  laquelle  les 
membranes  des  cellules  primitives  sont  représentées  par  l'enve- 
loppe de  la  fibre  ou  myolemme,  les  noyaux  cellulaires  par  des 
corpuscules  placés  d'espace  en  espace  sur  la  face  interne  de  cette 
enveloppe,  et  le  contenu  cellulaire  par  le  contenu  granuleux  delà 
libre,  contenu  dont  nous  allons  parler  dans  un  instant. 

Le  muscle  strié  est  celui  dont  l'étude  a  été  faite  le  plus  com- 
plètement, c'est  par  lui  que  nous  commencerons. 

II.    DES    MUSCLES    STRIES 

Ces  muscles  se  présentent  comme  formés  de  faisceaux  de 
fibres  remarquables  par  la  striation  transversale  (fig".  42).  Mais 
cette  libre  n'est  [tas  l'élément  le  plus  simple  auquel  conduise  l'ana- 
lyse histologique  ;  elle  se  compose  elle- 
même  de  fibrilles  longitudinales 
(fig.  43).  Ces  fibrilles,  examinées  à 
un  grossissement  moyen,  semblent  pré- 
senter de  petites  nodosités  échelonnées 
les  unes  au-dessous  des  autres,  et  c'est 
la  juxtaposition  régulière  en  séries 
transversales  des  nodosités  des  fibrilles 
voisines  qui  produit  l'aspect  strié  de 
l'ensemble  de  la  fibre  (V.  fig.  42,  a,  6, 
c,  dj.  Quant  à  l'aspect  de  la  fibrille,  son 
étude  avec  de  forts  grossissements  mon- 
tre qu'il  est  dû  à  ce  que  la  fibrille,  dont 
les  bords  sont  sensiblement  parallèles, 
présente  une  série  de  bandes  alternativement  obscures  et  claires, 
c'est-à-dire  qu'elle  est  formée  d'une  série  de  petits  fragments 
cuboïdes  alternativement  clairs  et  foncés.  De  plus,  au  milieu 
de  l'espace  clair,  on  aperçoit  une  strie  noire  transversale  dite 
disque  mince,  par  opposition  à  la  bande  obscure  dite  disque 
épais ,  figure  43.  Il  résulte  des  recherches  de  Ranvier  que  la  stria- 
tion transversale  existe  parfaitement  sur  le  muscle  vivant.  Voici 
l'expérience:  Un  ou  deux  faisceaux  musculaires,  pris  sur  un  ani- 


Fig.  42.  —    Divers  aspects 
c!u  muscle  strié  '. 


*  «,  Aspect  normal  d'une  fibre  ou  faisceau  primitif  frais  avec  ses  stries  transver- 
sales; —  6,  faisceau  traité  par  l'acide  acétique  étendu  (noyaux  plus  distincts  avec 
nucléoles)  ;  —  c,  traité  par  l'acide  acétique  concentré,  le  contenu  s'échappe  par 
l'extrémité  de  l'enveloppe  (sarcolemrae);  —  d,  atrophie  graisseuse  (Wirchow,  Patho- 
logie cellulaire). 
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mal,  immédiatement  après  la  mort,  et  placés  entre  deux  plaques  de 
verre,  produisent  des  spectres  disposés  symétriquement  de 
chaque  côté  de  cette  fente  (V.,  plus  loin,  à  l'étude  du  sang,  les 
indications  relatives  à  ce  qu'on  nomme  spectre  et  spectroscopie). 
Un  faisceau  musculaire  se  comporte  donc  pour  la  lumière  comme 
le  fait  un  réseau  ;  cette  propriété  est  due  aux  stries  transver- 
sales du  muscle.  Ranvier  est  parvenu  à  construire  un  spectroscope 
permettant  d'obtenir  le  spectre  du.  sang,  et  dans  lequel  le  prisme 
est  remplacé  par  des  fibres  musculaires.  On  peut  observer  ainsi  les 
bandes  d'absorption  de  l'hémoglobine  réduite.  Les  muscles  de  la 
vie  organique  (muscles  lisses,  non  striés)  n'ont  jamais  fourni  de 
spectre. 


Fig.  -43.  —  Fibrille  d'un  muscle 
d'insecte  *. 


Fig.  44.  —  Schéma  du  muscle  sous  ses 
deux  formes  (repos,  activité)  **. 


L'étude  de  la  physiologie  du  muscle  doit  être  dominée  par  ce 
fait  capital  que  le  muscle  peut  changer  de  forme,  se  présenter  sous 
deux  états  différents  :  ainsi  un  muscle  fusiforme  devient  dans  cer- 
taines conditions  globuleux,  si  rien  ne  s'oppose  à  ce  qu'il  réalise 
cette  nouvelle  forme  (fig.  44).  On  désigne  le  premier  état  sous  le 
nom  à.' état  de  repos,  le  second  sous  celui  d'état  actif. 

Nous  allons  étudier  les  propriétés  que  le  muscle  présente  dans 


*  A,  Bande  obscure  'disque  épais):  —  C,  C,  bande  claire  dans  le  milieu  de  laquelle 
est  la  strie  noire  transversale  B.  dite  disque  mince  (Grossis.,  tSOO  diamètres". 

**SH,  Articulation  scapulo-humérale  :  —  CH,  articulation  du  coude:  —  H,  hume- 
rus;  —  B,  biceps  à  l'état  du  repos  ;  —  B'.  biceps  réalisant  la  forme  d'état  actif,  grâce 
à*  la  section  de  son  tendon  (En  réalité  le  tendon  du  biceps  s'insère  au  radius,  mais 
celui-ci  faisant  corps  pendant  la  flexion  avec  le  cubitus,  on  a  pu  représenter  schéma- 
tiquement  l'avant-bras  par  un  seul  os,  cubitus,  auquel  le  biceps  semble  s'insérer). 


MUSCLE  a  L'ETAT  DE  REPOS.   -  ELASTICITE  ].•;.-, 

chacun  de  ces  états,  sou,a  chacune  de  ces  formes  ;  nous  étudierons 
ensuite  comment  le  muscle  passe  d'une  forme  à  L'autre  (phénomène 
de  la  contraction). 

A.  Du  muscle  à  l'état  de  repos.  —  Elasticité. —  Une  des  pro- 
priétés les  plus  remarquables  du  muscle  est  Xélasticitè. 

Par  élasticité  on  entend  la  propriété  qu'ont  les  corps  dese  laisser 

irter  de  leur  forme  primitive  et  d'y  revenir  dès  que  la  cause  qui 
les  distendait  c  «sse  d'agir.  A  ce  point  de  vue,  les  corps  présentent 
des  différences  notables,  des  propriétés  élastiques  diverses,  selon 
que  l'écartement  se  fait  avec  plus  ou  moins  de  facilité  et  que  le 
retour  à  la  forme  primitive  est  plus  ou  moins  complet.  Nous  dirons 
que  Y  élasticité  est  par faite  lorsque  ce  retour  est  parfait  (ex.:  balle 
«l'ivoire);  quelle  est  imparfaite  lorsque  ce  retour  n'est  pas  com- 
plet (ex.:  un  morceau  de  pâte);  que  Y  élasticité  est  forte  lorsque 
l'écartement  est  difficile  et  le  retour  très  prompt  (ex.  :  lame  d'a- 
cier) ;  qu'elle  est  faible  lorsque  l'écartement  est  facile  et  la  ten- 
dance au  retour  peu  énergique  (ex.  :  lame  d'osier). 

On  peut  dire  que  le  muscle  à  l'état  de  repos  est  faiblement  et 
parfaitement  élastique  :  ainsi  les  muscles  sont  très  mous  et  se 
laissent  si  facilement  allonger  que  le  bras  dépouillé  de  son  enve- 
loppe musculaire  (immédiatement  après  la  mort,  avant  la  rigidité 
cadavérique)  n'oscille  pas  plus  facilement  que  quand  les  muscles 
étaient  en  place,  ce  qui  prouve  qu'en  cet  état  ceux-ci  se  laissent 
facilement  distendre  (èlas t icitè  faible)  ai  qu'ils  reviennent  parfaite- 
ment ensuite  à  leur  état  primitif  (élasticité  parfaite).  De  même  les 
sacs  musculeux  (oreillettes,  ventricules,  estomac)  se  laissent  si 
facilement  distendre  par  tout  ce  qui  tend  à  dilater  leur  cavité, 
qu'on  peut  presque  comparer  cette  élasticité  à  celle  d'une  bulle 
de  savon. 

Cette  élasticité  faible  et  parfaite  n'est  pas  une  propriété  pure- 
ment physique  du  muscle,  car  elle  dépend  de  la  vie,  de  la  nutri- 
tion, ou  tout  au  moins  delà  composition  chimique  du  muscle,  com- 
position qui  est  immédiatement  sous  l'influence  de  la  vie  de  cet 
élément  (circulation  et  innervation).  Aussi  des  muscles  tenus  long- 
temps au  repos,  et  qui  par  suite  se  sont  mal  nourris,  n'ont-ils  plus 
le  même  degré  d'élasticité,  et  c'est  en  partie  pour  cette  cause  que 
l'extension  devient  difficile  et  douloureuse  dans  un  avant-bras 
longtemps  tenu  en  écharpe. 

Les  muscles  du  cadavre  sont  d'abord  flasques,  extensibles,  et 
gardent  la  forme  qu'on  leur  donne  ;  ils  sont  donc  alors  faiblement, 
mais  imparfaitement  élastiques;  plus  tard,  ils  entrent  dans  une 
période   dite  de  rigidité  cadavérique  ;  une  fois  allongés,  ils  ne 
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reprennent  nullement  leur  forme  première,  de  sorte  qu'ils  sont 
devenus  fortement  et  imparfaite  nient  élastiques.  (V.  plus  loin. 
p.  147.  l'étude  de  la  rigidité  cadavérique,  i 

On  voit  donc  que  l'élasticité  faible  et  .parfaite  est  jusqu'à  un 
certain  point  caractéristique  de  la  vie  du  muscle,  et  qu'elle  diffère 
complètement  sous  ce  rapport  de  l'élasticité  des  ligaments,  des  os. 
et  surtout  du  tissu  élastique,  élasticité  qui  reste  toujours  la  même 
puisqu'elle  ne  tient  qu'à  l'arrangement  mécanique  des  fibres  qui 
constituent  ces  tissus  :  cette  dernière  élasticité  est  purement  phy- 
sique. On  n'en  peut  dire  autant  de  celle  du  muscle;  sans  vouloir 
cependant  en  faire  une  propriété  essentiellement  vitale,  on  doit 
remarquer  qu'elle  parait  tenir  surtout  à  la  composition  chimique 
du  muscle,  à  sa  nutrition.  En  effet,  en  injectant  du  sang  chaud 
(expérience  deBrovai-Séquard)  ou  du  sang  défibriné.  ou  du  sérum, 
ou  même  simplement  un  liquide  alcalin,  dans  les  artères  d'un 
animal  récemment  tué,  on  a  pu  le  soustraire  un  certain  temps  à 
la  raideur  cadavérique  :  l'acidité  du  muscle  amène  cette  raideur, 
l'alcalinité  s'y  oppose. 

Tonicité.  —  Cette  élasticité  du  muscle  est  toujours  sollicitée 
sur  le  vivant  par  les  rapports  que  le  muscle  présente  avec  ses 
points  d'attache  :  il  est  toujours  tendu  au  delà  de  sa  longueur  natu- 
relle de  repos  complet.  Si.  en  effet,  le  bras,  par  exemple,  étant  au 
repos,  on  coupe  le  tendon  du  biceps,  on  voit  immédiatement  celui- 
ci  se  raccourcir  d'une  petite  quantité  :  c'est  ainsi  seulement  qu'il 
réalise  sa  forme  naturelle  de  repos  :  précédemment  il  était  légère- 
ment tendu  par  Féloignernent  de  ses  points  d'insertion,  et  il  exerçait 
par  suite  sur  ceux-ci  une  petite  traction  :  c'est  ce  qu'on  a  désigné 
sous  le  nom  de  tonicité  des  muscles:  mais  si  l'on  peut  dire  que  ce 
n'est  là  que  le  résultat  de  l'élasticité  du  muscle  mise  en  jeu  par 
l'éloignement  de  ses  points  d'insertion,  il  faut  cependant  remarquer 
que  cette  tonicité,  ou  élasticité  parfaite  du  muscle  virant,  est 
sous  la  dépendance  du  système  nerveux.  Quand  on  coupe  les  nerfs 
qui  se  rendent  à  ces  muscles,  cette  tonicité  disparait,  les  muscles 
deviennent  flasques,  les  sphincters  se  relâchent  complètement  :  de 
plus,  le  muscle  ne  présente  plus  des  phénomènes  d'échange  aussi 
actifs,  une  nutrition  aussi  vive1.  Cette  influence  des  nerfs  sur  la 
tonicité  du  muscle  vient  du  centre  gris  de  la  moelle,  mais  ne  doit 
pas  être  considérée  comme  prenant  naissance   dans  la  moelle  elle- 


1  V.  Cl.  Bernard,  Leçons  sur  la  chaleur  animale.  Quand  le  nerf  d'un 
muscle  est  coupé,  le  sang  veineux:  sort  de  ce  muscle  presque  à  l'état  de  sang 
artériel,  parce  que  la  combustion  et  la  nutrition  y  sont  alors  très  peu 
actives. 
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même,  par  une  sorte  d'automatisme  de  ce  centre  nerveux.  Il  est 
démontré  aujourd'hui  qu'il  faut  chercher  plus  loin  encore  l'origine 
de  la  tonicité  ;  «'lie  est  de  nature  réflexe  et  implique,  par  consé 
quent,  l'intervention  non  seulement  des  nerfs  moteurs,  n<>n  seule- 
ment delà  substance  grise  de  la  moelle  mais  encore  celle  desnerfs 
sensitifs.  Il  suffît,  comme  l'a  démontré  Brondgest,  de  faire  la  sec- 
tien  des  nerfs  sensitifs  provenant  d'une  partie  dont  les  muscles  sont 
en  partait  état  de  tonicité,  pour  faire  immédiatement  disparaître 
e  lie- ci. 

Phénomènes  chimiques.  —  Le  muscle,  à  l'état  inactif,  vit  et  se 
nourrit,  c'est-à-dire  que  sa  composition  chimique  change  incessam- 
ment :  il  respire.  Ainsi  un  muscle,  même  détaché  du  corps,  tant 
qu'il  vit  encore,  absorbe  de  l'oxygène  et  dégage  de  l'acide  carbo- 
nique, et  sa  vie  se  prolonge  d'autant  plus  qu'il  peut  plus  longtemps 
respirer,  c'est-à-dire  qu'il  est  placé,  par  exemple,  dans  une  atmo- 
sphère d'oxygène.  Sur  l'animal  vivant,  le  sang  veineux  qui  sort  du 
muscle  diffère  essentiellemen  t  du  sang  artériel  qui  y  entre,  par 
moins  d'oxygène  et  plus  d'acide  carbonique. 

Il  faut  ajouter  que  le  muscle  à  l'état  de  repos  est  alcalin  ;  sans 
doute  que  dans  cet  état  ses  phénomènes  chimiques  (l'oxydation 
dont  il  est  le  siège)  ne  sont  pas  assez  éner-  f*"'"*-^ 
giques  pour  produire  des  acides  capables  de  *-»■ 
neutraliser  l'alcalinité  du  sang  dont  il  est 
imbibé. 

Pouvoir  électro-moteur.   —  Le   muscle 
possède  des  propriétés  électro-motrices,  c'est- 
à-dire  qu'il  donne  naissance  à  des  courants 
électriques    que   l'on    peut   constater  toutes    Fig.  45.  —  Courant  mus- 
les  fois  que  l'on  fait  communiquer  les  deux 

fils  d'un  galvanomètre,  l'un  avec  la  masse  intérieure  d'un  muscle 
ou  sa  section  transversale,  l'autre  avec  la  périphérie  du  même 
muscle  ou  sa  section  longitudinale;  le  courant  a  toujours  lieu  de 
la  surface  au  centre,  c?est-à-dire  que  la  surface  ou  coupe  longitu- 
dinale est  positive  relativement  au  centre  ou  coupe  transversale 
(fig.  45). 

Dans  la  pensée  que  ce  pouvoir  électro-moteur  pourrait  donner  la  clef 
des  principales  propriétés  du  muscle,  et  notamment  du  passage  de  l'état 
de  repos  a  l'état  actif  (car  nous  verrons  qu'alors  le  courant  change  ou 
disparaît),  on  a    entrepris  à  ce  sujet  de  longues  études,  et,  après    avoir 


*  Le  courant  se  dirige  dans  le  circuit  galvanoscopique  de  a  eu  &  comme  l'indiquent 
les  flèches  ;  a,  surface  longitudinale  du  muscle  positive  (+  ;  b,  section,  surface 
transversale  (— ). 
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précisé  les  conditions  du  courant,  on  a  cherché  à  les  expliquer  par  une 
théorie  dite  des  molécules  péripolaires  électriques.  Mais  nous  n'entrerons 
pas  dans  ces  détails,  parce  qu'il  est  probable  que  l'étude  de  ces  courants 
ne  doit  pas  dominer  la  physiologie  du  muscle  et  qu'ils  doivent  être  consi- 
dérés comme  résultant  simplement  des  phénomènes  chimiques  dont  les 
muscles  sont  le  siège,  phénomènes  plus  ou  moins  actifs,  dans  les  couches 
plus  ou  moins  superficielles.  En  effet,  la  forme  des  morceaux  de  muscle 
mis  en  expérience  exerce  une  grande  intiuence  sur  la  direction  du  courant; 
un  muscle  peut  posséder  son  courant  électrique  normal  et  cependant  avoir 
perdu  ses  autres  propriétés  :  ainsi  les  poisons  qui  tuent  le  muscle  n'ont 
pas  toujours  une  influence  semblable  sur  ses  propriétés  électro-motrices  ; 
enfin  on  a  pu  observer  des  courants  analogues  avec  des  morceaux  de 
tissus  vivants  quelconques,  même  de  végétaux,  par  exemple,  avec  des 
morceaux  de  pulpe  de  pomme  de  terre. 

B.  Bu  muscle  sons  la  forme  active.  —  Le  muscle  à  cet  état 
semble  ne  différer  de  ce  qu'il  était  à  l'état  précédent  que  par  un 
changement  de  forme  (fig.  44)  :  il  est  plus  court  et  plus  épais  ;  un 
muscle  fusiforme  devient  globulaire.  En  général,  la  différence  peut 
être  évaluée  à  près  des  5/6,  c'est-à-dire  que,  sous  la  forme  active, 
le  muscle  s'est  raccourci  des  5/6  de  sa  longueur  primitive  (sous  la 
forme  de  repos).  Mais  ses  dimensions  transversales  augmentent  en 
raison  directe  de  la  diminution  de  ses  dimensions  longitudinales,  de 
telle  façon  que  rien  n'est  changé  dans  son  volume.  En  effet,  si  on 
met  dans  un  vase  gradué  et  plein  d'eau  un  muscle  en  repos,  et  que 
par  une  excitation  on  le  fasse  passer  à  la  forme  active,  on  n'observe 
aucun  changement  dans  le  niveau  du  liquide.  Cependant,  dans  ces 
derniers  temps,  par  des  procédés  très  minutieux,  Valentin  a  constaté 
qu'en  passant  de  la  première  à  la  deuxième  forme,  un  muscle 
augmente  de  densité  dans  le  rapport  de  1/1300  ;  mais  cette  fraction 
exprime  une  si  faible  diminution  de  volume  qu'elle  paraît  complè- 
tement négligeable. 

Le  volume  restant  le  même,  nous  n'avons  donc,  pour  faire 
l'étude  comparée  du  muscle  sous  sa  forme  active,  qu'à  le  consi- 
dérer au  point  de  vue  des  propriétés  déjà  étudiées  pour  le  muscle 
en  repos  :  élasticité,  phénomènes  chimiques,  pouvoir  électro- 
moteur. 

Élasticité.  —  Dans  la  forme  active,  le  muscle,  si  rien  ne  l'em- 
pêche de  réaliser  complètement  cette  forme  (fig.  44),  est  aussi  mou 
et  aussi  élastique  que  dans  son  état  de  repos.  Si  on  le  palpe  alors,  on 
le  trouve  très  mou  ;  c'est  un  phénomène  que  les  chirurgiens  ont 
parfois  constaté,  lorsque,  dans  un  membre  amputé,  surtout  dans  la 
cuisse,  les  muscles  coupés,  pris  de  tétanos,  se  contractent.  Rien  ne 
les  empêchant  de  réaliser  complètement  leur  forme  d'état  actif, 
puisqu'ils  n'ont  plus  d'insertions  inférieures,  ils  se  retirent  vers  la 
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racine  du  membre  et  y  forment  une  masse  globuleuse,  molle,  fluc- 
tuante, qu'on  a  comparée  à  une  collection  liquide.  Il  semble  même, 
et  cela  est  vrai,  que  le  muscle,  sous  la  forme  active,  est  plus  mou 
que  sous  la  forme  de  repos.  Si  l'on  cherche  à  allonger  un  muscle 
libre  et  contracté,  on  voit  qu'il  se  laisse  étendre  facilement,  et  que, 
après  avoir  été  étiré,  il  revient  d'une  manière  parfaite  à  la  forme 
dont  on  l'a  écarté  :  il  est  donc,  absolument  comme  dans  la  forme  du 
repos,  faiblement  et  parfaitement  élastique. 

Ces  résultats  paraissent  singulièrement  en  contradiction  avec  ce 
qu'on  observe  sur  un  muscle  contracté  normalement,  c'est-à-dire 
sur  un  muscle  tendant  à  réaliser  sa  forme  active.  En  effet,  tout 
le  monde  a  pu  constater  sur  soi-même  que  le  biceps,  par  exemple, 
contracté,  est  singulièrement  dur  et  paraît  fortement  élastique, 
c'est-à-dire  très  résistant  à  la  traction,  et,  dans  ce  cas,  on  a  peine  à 
croire  à  la  mollesse  que  nous  venons  d'assigner  au  muscle  dans  sa 
forme  active  ;  c'est  que,  vu  leurs  dispositions  relativement  au  sque- 
lette, les  muscles,  dans  leurs  rapports  normaux,  ne  peuvent  presque 
jamais  réaliser  cette  forme.  Quand,  en  effet,  le  biceps  passe  de  la 
forme  de  repos  à  la  forme  active,  il  tend  à  se  raccourcir  de  près  des 
5/6  de  sa  longueur  ;  mais  le  déplacement  qu'il  peut  faire  subir  aux 
os  lui  permet  tout  au  plus  de  se  raccourcir  de  1/6  ou  2j6;  nous 
avons  donc  alors  un  muscle  sous  la  forme  active  qui  est  fortement 
violenté,  étiré,  qui  est,  en  un  mot,  comme  une  bande  de  caoutchouc 
violemment  tendue;  il  est  donc  forcément  très  dur  et  résistant  au 
toucher.  Mais  cette  dureté  provient,  non  de  la  contraction  du 
muscle,  mais  de  la  tension  qu'il  éprouve  pendant  cette  contraction. 

Pour  qu'un  muscle  pût  réaliser  parfaitement  la  forme  qu'il  affecte 
à  l'état  actif,  il  faudrait  désarticuler  les  os,  ou  couper  le  muscle  à 
l'une  de  ses  insertions. On  le  verrait  alors  se  raccourcir  considéra- 
blement en  s'élargissant  (V.  ci-dessus,  fîg.  44,  p.  134).  C'est  ainsi 
que  nous  avons  cité  la  forme  des  muscles  de  la  cuisse  pris  de  tétanos 
chez  des  amputés  de  ce  membre.  Soumis  alors  à  une  traction,  le 
muscle  se  durcira,  et  plus  l'allongement  forcé  augmentera,  plus 
augmentera  la  résistance,  absolument  comme  pour  une  bande  de 
caoutchouc.  Que  cet  allongement  soit  le  résultat  des  rapports  du 
muscle  avec  le  squelette  résistant,  et  dans  ce  cas  même  le  dur- 
cissement du  biceps,  pris  pour  exemple,  sera  caractéristique,  non 
de  la  forme  active,  mais  de  l'élongation  qu'il  subit  et  qui  l'empêche 
de  réaliser  cette  forme. 

On  voit  donc  que  le  muscle  raccourci,  par  le  passage  à  la  forme 
dite  active,  présente  une  grande  résistance,  en  vertu  même  de  son 
élasticité,  à  toute  force  qui  tend  à  le  ramener  à  la  forme  de  repos. 
C'est  cette  résistance  qui  est  la    source  du  travail   musculaire,  et 
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c'est  dans  ce  sens  seulement  qu'on  a  pu  dire  que  la  contraction  est 
un  changement  d'élasticité  du  muscle,  c'est-à-dire  le  passage  de 
l'état  d'élasticité  de  la  forme  de  repos  à  l'état  d'élasticité  de  la 
forme  active. 

Phénomènes  chimiques .  —  Nous  avons  vu  que  le  muscle  sous 
la  forme  de  repos  absorbe  de  l'oxygène  et  dégage  de  l'acide  car- 
bonique, en  un  mot,  qu'il  est  le  siège  d'une  combustion  dont  le  sang 
fournit  les  matériaux.  Il  en  est  de  même  sous  la  forme  active, 
seulement  cette  combustion  est  beaucoup  plus  active.  Ainsi,  en 
analysant  les  produits  dégagés  par  un  muscle  isolé  que  l'on  fait 
passer  à  la  forme  active,  ou  en  examinant  les  dépenses  d'un  orga- 
nisme entier  au  moment  d'un  travail  musculaire  considérable,  on 
observe  une  plus  grande  absorption  d'oxygène  et  un  plus  grand 
dégagement  d'acide  carbonique. 

C'est  l'ensemble  de  ces  phénomènes  chimiques  qui,  même  en 
dehors  de  tout  travail  mécanique  accompli,  nous  autorise  à  employer 
L'expression  de  forme  active. 

Les  résultats  de  ces  combustions  sont,  d'une  part,  mais  dans  une 
proportion  très  faible,  presque  négligeable  (voir  la  note  page  141), 
les  dérivés  azotés  (créatine,  créatinine,  acide  urique)  ;  d'autre  part, 
et  dans  une  proportion  bien  plus  considérable,  les  dérivés  hydro- 
carbonés (acide  lactique)  et,  comme  produit  ultime,  l'acide  carbo- 
nique. On  voit  donc  que  ces  combustions  forment  des  acides,  de 
sorte  que  dans  un  muscle  qui  se  fatigue,  c'est-à-dire  qui  reste 
longtemps  dans  la  forme  active,  le  suc  musculaire  est  de  moins 
en  moins  alcalin  et  même  finirait  par  devenir  acide,  si  la  circulation 
ne  s'élevait  pas  à  un  degré  d'activité  suffisant  pour  enlever  les  pro- 
duits de  combustion  à  mesure  de  leur  formation. 

La  combustion  qui  se  passe  dans  le  muscle  se  traduit  immédiate- 
ment par  l'aspect  du  sang  qui  en  sort,  et  qui  prend  d'autant  plus 
les  caractères  du  sang  veineux,  du  sang  noir  (riche  en  CO2  et 
pauvre  en  0),  que  le  muscle  fonctionne  avec  plus  d'énergie.  Aussi 
lorsque  le  muscle  fonctionne,  la  circulation  devient-elle  plus  active  ; 
on  voit  aussi  la  respiration  s'accélérer  par  le  plus  léger  travail 
musculaire  (nécessité  de  l'apport  d'une  plus  grande  quantité  d'oxy- 
gène) ;  par  contre,  lorsque  toute  contraction  musculaire  est  suppri- 
mée, comme  dans  une  syncope,  la  veinosité  du  sang  diminue,  au 
point  qu'une  veine  incisée  laisse  échapper  un  sang  qui  a  presque 
les  caractères  du  sang  artériel.  (Brown-Séquard,  Bu  sang  rouge 
et  du  sang  noir,  1868. —  Cl.  Bernard,  Liquides  de  V organisme, 
18591.) 

i  Une  expérience  très  élégante  de  Cl.  Bernard  rend  on  ne  peut  plus  évi- 
dentes les  modifications  des  combustions,  c'est-à-dire  les  variations  des  quan- 
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Les  matériaux  de  ces  »  mbustions  intra-musculairefl  plus  ou 
moins  actives  sont  surtout  tes  hydrocarbures,  c'est-à-dire  les 
substances  grasses  el  sucrées  apportées  par  le  sang-,  en  d'autres 
termes,  les  aliments  dits  respiratoires,  car  le  muscle  n'oxyde 
presque  pas  de  substances  azotées,  el  le  travail  musculaire  n'amène 
presque  pas  d'augmentation  dans  l'excrétion  de  l'urée1. 

titée  d'oxygène  absorbé  et  d'acide  carbonique  dégagé  dans  les  divers  états 
du  muscle.  Après  avoir  isolé  une  veine  émanant  d'un  muscle,  il  analyse  le 
sang  de  cette  veine  dans  différents  états  du  muscle  et  le  compare  au  sang  arté- 
riel. Pour  cette  expérience,  le  muscle  droit  antérieur  de  la  cuisse  présente, 
chez  le  chien,  cet  avantage  d'être  suffisamment  isolé  au  point  de  vue  de  ses 
vaisseaux  et  de  ses  nerfs;  on  peut  dés  lore  agir  sur  lui  exclusivement  et  ana- 
lyser  le  sang  qui  l'a  traversé.  Ces  analyses,  faites'  particulièrement  au  point 
de  vue  de  la  quantité  d'oxygène  contenu  dans  le  sang  artériel  et  veineux,  sont 
faites  par  le  procédé  indiqué  par  Cl.  Bernard  et  qui  consiste  à  déplacer  l'oxy- 
le  par  l'oxyde  de  carbone;  en  voici  le  tableau  assez  expressif  par  lui- 
même  : 

Oxygène  pour  100  ce. 

Sang  artériel  du  muscle 7,31 

(  Etat  de  paralysie  (nerf)  coupé.        7,20 

Sang  veineux  du  muscle  ï  Etat  de  repos  (nerf  intact).  .     .        5,00 

(  Etat  de  contraction 4,20 

Il  y  a  donc  bien,  comme  nous  le  disions  précédemment  (p.  136),  une  diffé- 
rence notable  entre  le  repos  (avec  tonicité)  et  l'état  de  paralysie;  la  respira- 
tion élémentaire  est  presque  nulle  dans  le  muscle  paralysé  ;  au  contraire,  dans 
le  repos  normal,  le  muscle  étant  en  état  de  tonicité,  la  consommation  d'oxy- 
gène est  presque  du  tiers  de  la  quantité  totale  contenue  dans  le  sang  artériel 
afférent.  Enfin  pour  le  muscle  en  contraction,  il  faut  tenir  compte  non  seu- 
lement de  ce  que  le  sang  qui  en  sort  est  plus  pauvre  en  oxygène  et  plus  riche 
en  acide  carbonique,  mais  encore  de  ce  que  la  circulation  du  muscle  est  alors 
beaucoup  plus  active;  il  est  traversé,  en  un  même  temps,  par  une  bien  plus 
grande  quantité  de  sang  (vaso-dilatation  dans  tout  organe  en  activité,  vaso- 
constriction en  tout  organe  au  repos).  Il  en  résulte  que  le  muscle  qui  travaille, 
recevant  près  de  neuf  fois  plus  de  sang  que  celui  qui  se  repose,  reçoit  alors 
plus  d'oxygène  et  exhale  et  transmet  au  sang  veineux  près  de  cent  fois  plus 
d'acide  carbonique  (A.  Gautier). 

1  Ce  fait  que  le  muscle  en  activité  consomme  surtout'  des  aliments  hydro- 
carbures et  non  des  substances  albuminoïdes,  est  une  conquête  récente  de  la 
science  et  se  rattache  aux  connaissances  nouvelles  sur  V  équivalent  méca- 
nique de  lu  chaleur;  il  renverse  complètement  l'ancienne  théorie  de  Liebig, 
sur  la  division  des  aliments  en  aliments  respiratoires  et  plastiques;  les 
premiers  par  leur  combustion  produiraient  la  chaleur  animale  :  c'étaient  les 
sublsan.—  irrasses  et  les  sucres,  les  hydrocarbures,  en  un  mot  ;  les  seconds, 
représentés  par  les  albuminoïdes,  seraient  destinés  à  réparer  les  tissus,  et  sur- 
tout les  muscles.  Quant  au  travail  musculaire,  il  aurait  été  produit,  pensait 
Liebig.  par  le  muscle  aux  dépens  de  sa  propre  substance  :  c'étaient  donc  les 
aliments  albuminoïdes  qui  servaient  uniquement  au  travail  musculaire. 

Les  nouvelles  notions  sur  le  travail  mécanique  et  sur  ses  rapports  avec  la 
chaleur  montrèrent,  grâce  aux  travaux  de  Rumford,  de  Tyndall,  de  Joule 
(de  Manchester),  de  Mayer  (de  Bonn),  de  Hirn  (du  Logelbach),  que  chaleur  et 
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On  voit  donc  que  la  contraction  musculaire  (ou  le  passage  du 
muscle  de  la  forme  du  repos  à  la  forme  active)  doit  être  mise  en 
première  ligne  parmi  les  sources  de  la  chaleur  animale,  grâce  à 

travail  mécanique  ne  sont  qu'une  seule  et  même  chose,  ou  du  moins  que  ce 
sont  deux  forces  équivalentes;  que  Tune  se  transforme  en  l'autre  d'après  la  loi 
de  V équivalence  et  la  constance  des  forces,  et  que,  par  exemple,  une  calorie 
peut  être  utilisée  pour  produire  425  kilogrammètres,  c'est-à-dire  que  la  force 
chaleur  qui  élève  de  1  degré  t  kilogramme  d'eau  peut  aussi  bien,  sous  une 
autre  forme  (travail),  élever  un  poids  de  1  kilogramme  à  425  mètres  de  hau- 
teut  :  le  nombre  425  exprime  donc  l 'équivalent  mécanique  de  la  chaleur. 

Or,  le  muscle  n'est  qu'une  machine  comme  les  autres  ;  il  transforme  de  la 
chaleur  en  travail  mécanique  (V.  le  texte,  quelques  lignes  plus  bas)  ;  seule- 
ment c'est  une  machine  plus  parfaite  que  celle  que  construit  l'industrie,  une 
machine  qui,  présentant  un  poids  bien  moindre,  transforme  en  travail  une 
bien  plus  grande  partie  de  la  chaleur  produite  (1/5  au  lieu  de  1/10  que  don- 
nent les  meilleures  machines  à  vapeur). 

Si  donc  le  travail  musculaire  peut  être  considéré  comme  de  la  chaleur 
transformée,  il  doit  avoir  pour  source  les  combustions  qui  produisent  de  la 
chaleur,  et  le  muscle  ne  doit  plus  être  considéré  que  comme  un  appareil 
qui  brûle  non  pas  sa  propre  substance,  mais  qui  sert  de  lieu  de  combustion 
aux  matériaux  qui  produisent  chaleur  ou  travail. 

Dés  lors  la  division,  telle  que  l'avait  donnée  Liebig,  des  aliments  en  respi- 
ratoires et  plastiques,  en  attribuant  à  ces  derniers  (albuminoïdes)  la  source  du 
travail  musculaire,  ne  pouvait  plus  être  admise  qu'après  vérification  directe. 
D'abord  le  raisonnement  portait  à  croire  que  le  travail  musculaire,  étant  une 
forme  de  la  chaleur,  devait  trouver  son  origine  dans  les  aliments  dont  la  com- 
bustion est  capable  de  fournir  le  plus  de  chaleur,  c'est-à-dire  dans  les  graisses 
et  les  hydrocarbures.  Et  en  effet,  puisque  le  muscle  qui  travaille  devient  acide, 
puisque  l'acide  formé  est  de  l'acide  sarcolactique,  et  puisque  nous  savons  que 
l'acide  lactique  ordinaire  est  le  produit  de  la  fermentation  de  la  glycose,  de 
la  dextrine,  du  glycogèoe,  il  est  vraisemblable,  a  priori,  que  les  hydrates 
de  carbone  se  transforment  en  acide  lactique  dans  le  muscle  en  activité. 
D'autre  part  Mayer  a  calculé  que,  s'il  était  vrai  que  le  muscle  brûle  sa  propre 
substance  ou  brûle  des  albuminoïdes  (ce  qui  revient  au  même),  la  chaleur 
développée  par  l'oxydation  de  ces  substances  est  si  peu  considérable  qu'un 
homme  brûlerait  toute  sa  masse  musculaire  après  quelques  jours  de  travail. 

Mais  l'expérience  directe  devait  trancher  la  question  ;  il  s'agissait  d'une 
constatation  assez  simple  à  faire  :  nous  verrons  plus  loin  que  les  résidus  de  la 
combustion  des  albuminoïdes  sont  constitués  essentiellement  par  l'urée  éli- 
minée par  les  reins  ;  si  pendant  le  travail  mécanique  il  y  a  beaucoup  d'albu- 
minoïdes  de  brûlés,  il  doit  y  avoir  alors  une  grande  augmentation  d'urée  dans 
les  urines.  Fick  et  Wislicenus  résolurent  le  problème  par  une  expérience 
demeurée  mémorable  :  les  deux  physiologistes  firent  à  jeun  l'ascension  du 
Faulhorn,  haute  montagne  des  Alpes  bernoises,  en  ayant  soin  de  déterminer 
la  quantité  d'urée  éliminée  par  les  reins  pendant  et  après  l'ascension  ;  le  tra- 
vail développé  par  cette  ascension  pouvait  être  représenté  pour  l'un  des  expé- 
rimentateurs par  14.856  kilogrammètres  (cet  expérimentateur  pesant  76  kilo- 
grammes, et  étant  monté  à  iy56  mètres):  cependant  on  nobserva  aucune 
augmentation  d'urée  pendant  et  après  cet  exercice  musculaire  considérable. 
Le  muscle  brûle  donc  uniquement  des  hydrocarbures  et  des  graisses,  et  non 
des  albuminoïdes,  pour  donner  naissance  au  travail  ou  à  la  chaleur. 

A  cette  expérience  si  démonstrative  il  faut  ajouter  le  résultat  des  recher- 
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L'active  combustion  qui  se  produit  alors.  En  effet,  si  un  muscle 
passe  à  la  forme  active  sans  produire  aucun  travail  (comme  dans 
le  cas  où  sou  tendon  serait  coupé),  la  combustion  dont  il  est  alors 
le  siège  ne  donne  que  de  la  cbaleur  ;  mais  si,  comme  c'est  le  cas 
normal,  il  no  peut  réaliser   parfaitement  cette  forme,  s'il   a  des 

stances  à  vaincre,  s'il  déplace  ces  résistances,  en  un  mot,  s'il 
produit  un  travail,  on  observe  qu'en  même  temps  qu'il  se  durcit, 
il  ne  dégage  qu'une  partie  de  la  chaleur  résultant  des  combustions 

t  il  est  le  siège,  l'autre  partie  se  transformant  en  travail  méca- 
nique '  i  Béclard). 

Il  n'est  pas  toujours  facile  à  l'homme  d'utiliser  complètement  le 
rondement  de  son  appareil  musculaire,  c'est-à-dire  de  transformer 
en  travail  utile  la  plus  grande  quantité  possible  de  la  chaleur 
musculaire.  C'est  ce  qu'il  fait  dans  les  exercices  qui  lui  sont 
habituels  (marche,  par  exemple),  parce  qu'alors  il  ne  contracte  que 


ches  récentes  de  Chauveau.  qui  a  expérimenté  d'une  manière  plus  directe  et 
plus  précise  encore  en  faisant  l'analyse  du  sang  artériel  et  veineux  sortant  du 
muscle  masséter  (du  cheval)  au  repos  comparativement  à  celui  qui  en  sort 
pendant  la  mastication }  il  a  vu  ainsi  que  les  quantités  de  glycose  disparues 
du  sang  qui  traverse  le  muscle  sont  trois  à  quatre  fois  plus  grandes  pendant 
le  travail  que  pendant  le  repos  du  muscle. 

Enfin  ne  pourrait-on  pas  remarquer  que  les  animaux  herbivores,  c'est-à-dire 
qui  se  nourrissent  surtout  d'hydrocarbures,  sont  capables  de  développer  bien 
plus  de  force  que  les  carnivores  nourris  d'albuminoides  :  ainsi  l'homme  n'uti- 
tilise  comme  source  de  grands  travaux  mécaniques  que  des  herbivores  (cheval, 
bœuf).  Enfin  l'expérience  relative  à  la  nourriture  a  été  faite  sur  l'homme,  et 
l'Anglais  Harting,  après  s'être  mis  au  régime  de  1500  grammes  de  viande  par 
jour,  presque  sans  hydrocarbures,  était  arrivé  à  un  degré  extrême  de  faiblesse 
musculaire. 

1  Dans  les  lignes  qui  précédent  et  qui  suivent,  nous  admettons,  avec  la  plu- 
part des  auteurs,  que  l'énergie  potentielle  provenant  des  dédoublements  et 
oxydations  et  se  révélant  sous  forme  de  travail,  apparaîtrait  d'abord  à 
l'état  de  chaleur  qui  se  transformerait  aussitôt  en  travail.  Mais  ne  se  pour- 
rait-il pas  que  cette  énergie  potentielle,  d'origine  chimique,  fût  directement 
transformée  entravail  extérieur,  comme  dans  la  pile  électrique,  où  le  potentiel 
chimique  apparaît  directement  sous  forme  d'électricité,  sans  passer  par  l'état 
intermédiaire  du  calorique?  C'est  la  conclusion  à  laquelle  arrive  le  professeur 
A.  Gautier,  en  appliquant  au  muscle  un  théorème  de  Carnot  sur  la  tempéra- 
ture finale  de  la  source  dans  une  machine  qui  transforme  la  chaleur  en  tra- 
vail. Nous  ne  pouvons  reproduire  ici  les  équations  relatives  à  ce  théorème. 
Contentons-nous  de  dire  qu'elles  montrent  que,  en  admettant  que  le  travail 
produit  par  le  muscle  provienne  d'une  transformation  de  chaleur  intramus- 
culaire, il  faudrait  que  la  température  finale  de  ce  muscle  après  le  travail  fût 
de  65°  au-dessus  de  zéro,  ce  qui  est  absurde  et  contraire  à  toutes  les  observa- 
tions. D'où  cette  conclusion,  que  le  muscle  se  contracte  et  travaille  grâce 
à  une  transformation  direct*  du  potentiel  chimique  en  tension  élastique, 
sans  que  jamais  la  chaleur  qui  répond  théoriquement  aux  combustions 
internes  intervienne  comme  un   intermédiaire  nécessaire  (A.  Gautier). 
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les  muscles  dont  le  jeu  est  directement  utile  à  l'action.  Dans  le  cas 
contraire,  il  contracte  des  groupes  de  muscles  inutiles  aux  mouve- 
ments à  accomplir,  et  cette  contraction,  ne  pouvant  produire  un 
travail  utile,  ne  donne  lieu  qu'à  un  dégagement  de  chaleur;  aussi 
voit-on  le  corps  se  baigner  de  sueur  chez  les  sujets  qui  se  livrent 
à  un  exercice  même  peu  énergique,  mais  nouveau  pour  eux. 

Pouvoir  électro-moteur.  —  Nous  avons  vu  que  sous  la  forme  de  repos 
le  muscle  présente  un  pouvoir  électro-moteur  tel  que  sa  surface  est  posi- 
tive relativement  à  son  intérieur. 

Si.  sur  un  muscle  à  l'état  de  repos,  on  met  les  fils  d'un  galvanomètre 
en  contact,  l'un  avec  sa  surface  ou  section  longitudinale,  l'autre  avec  sa 
section  transversale,  de  façon  à  constater  le  courant  qui  dans  ce  cas  se 
dirige  de  la  première  surface  vers  la  seconde  dans  le  circuit  galvanomé- 
trique.  et  si  l'on  fait  passer  ce  muscle  à  la  forme  active,  on  observe,  tant 
qu'existe  cette  nouvelle  forme,  que  l'aiguille,  précédemment  déviée  par 
le  courant,  revient  vers  le  zéro  et  oscille  au  delà  et  en  deçà  de  lui 
(du  Bois-Reymond).  L'état  électro-moteur  du  muscle  a  donc  changé;  c'est 
ce  qu'on  a  appelé  la  variation  négative  du  courant  du  muscle  contracté. 
Mais,  de  même  que  nous  avons  vu  qu'on  ne  pouvait  rien  conclure  du 
pouvoir  électro-moteur  du  muscle  en  repos,  de  même  on  ne  peut  rien 
affirmer  de  positif  sur  sa  variation  négative  à  l'état  actif,  car  on  ne  peut 
encore  dire  si  elle  est  due  à  ce  que  le  courant  primitif  est  supprimé,  ou 
simplement  diminué,  ou  même  remplacé  par  un  courant  inverse. 

Du  Bois-Reymond,  qui  découvrit  la  variation  négative,  considéra  ce 
phénomène  comme  résultant  de  l'affaiblissement  du  courant  normal  (élec- 
tro-moteur) du  muscle  à  l'état  de  repos,  affaiblissement  qui  permettait 
alors  la  manifestation  d'un  courant  de  sens  contraire,  dû  uniquement  aux 
polarités  secondaires  du  fil  du  galvanomètre  (polarisation  des  électrodes;; 
Matteucci  l,  au  contraire,  crut  a  une  complète  inversion  du  courant 
normal  de  repos.  L'expérience  a  donné  raison  à  du  Bois-Reymond,  car, 
étant  parvenu  à  construire  des  électrodes  qui  ne  présentent  pas  de  pola- 
risation (zinc  amalgamé  plongeant  dans  une  solution  de  sulfate  de  zinc, 
Regnault),  on  a  pu  prouver  que.  quand  le  muscle  passe  à  la  forme  active, 
il  n'y  a  que  suppression  ou  même  seulement  diminution,  mais  jamais  ren- 
versement du  courant  normal  du  muscle  sous  la  forme  de  repos. 

C.  Rôle  du  muscle  dans  l'économie.  Son  fonctionnement.  —  Con- 
naissant les  deux  formes  du  muscle  et  les  propriétés  dont  il  jouit 
sous  chacune  d'elles,  nous  pouvons  déjà  nous  faire  une  idée  de  la 
manière  dont  l'élément  musculaire  fonctionne  dans  l'organisme. 
Des  diverses  propriétés  du  muscle,  on  peut  dire  que  celles  qui  sont 
les  plus  utiles  à  l'économie  sont  : 


1  Matteucci  (C).  physicien  et  physiologiste  italien  (1811-1868),  professeur  à 
Ravenne,  puis  à  Pise;  connu  surtout  par  ses  travaux  d'électro -physiologie. 
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1°  V élasticité.  —  Nous  verrons,  en  effet,  que  nombre  de  cavi- 
tés  à  parois  musculaires  mettent  plus  particulièrement  à   profil 

l'élasticité  si  parfaite,  et  la  facilité  vraiment  merveilleuse  du  muscle 
à  se  Laisser  distendre;  nous  verrons  notamment,  à  propos  de  Yes- 
tomac  et  des  oreillettes  du  cœur,  que  le  muscle  placé  dans  les 
parois  de  ces  sacs  membraneux  est  surtout  utile  par  la  grande 
facilité  qu'il  prête  à  ces  cavités  de  se  laisser  dilater,  et  nous  n'au- 
rons aucune  répugnance  à  admettre  des  muscles  (pour  les  alvéoles 
pulmonaires,  par  exemple,  ou  tout  au  moins  pour  les  bronches), 
qui  agissent  par  leur  élasticité,  bien  plus  peut-être  que  par  leur 
contractilité. 

L;,v  La  propriété  de  passer  de  la  forme  de  repos  à  la  forme 
active  (ou  contractiUté  du  muscle)  constitue  pour  l'élément  mus- 
culaire la  véritable  activité  vitale,  la  propriété  physiologique  essen- 
tielle :  c'est  là  la  forme  essentielle  de  son  irritabilité.  Il  nous  reste 
donc  à  étudier  cette  irritabilité  ;  à  voir  si  elle  est  bien  une  propriété 
du  muscle,  analogue  à  celle  que  nous  avons  signalée  pour  les  cellules 
en  général:  à  voir  quels  sont  les  agents  qui  la  modifient,  les 
irritants  qui  la  mettent  enjeu;  comment  le  muscle  répond  à  ces 
irritants,  et  enfin  comment  on  a  essayé  d'expliquer  les  phénomènes 
intimes  qui  se  passent  alors  en  lui. 

Irritabilité  ou  contractilité  du  muscle.  —  D'après  la  marche 
que  nous  avons  suivie,  faisant  dériver  de  la  cellule,  forme  première 
de  tous  les  éléments  de  tissus,  la  forme  anatomique  et  les  propriétés 
physiologiques  de  l'élément  musculaire,  puisque  nous  savons  que  la 
cellule  (le  protoplasma)  possède  la  propriété  de  changer  de  forme, 
et  que  c'est  là  l'un  des  modes  de  son  irritabilité,  nous  concevons 
facilement  que  le  muscle  ait  conservé  essentiellement  ce  mode 
d'irritabilité  du  protoplasma,  et  que  la  propriété  de  réagir  ainsi 
sous  l'action  des  excitants  lui  soit  absolument  propre.  Malheureuse- 
ment il  n'en  a  pas  été  ainsi  aux  yeux  de  tous  les  physiologistes,  et 
quoique  Haller  '  eût  déjà  fait  de  Y  irritabilité  une  propriété 
inhérente  au  muscle  lui-même,  bien  des  auteurs  depuis  ont  prétendu 
que  le  muscle  n'est  pas  directement  irritable  (Funke2,  Eckard), 
et  que  tous  les  excitants  appliqués  au  muscle  n'agissent  sur  lui  que 
par  l'intermédiaire  des  terminaisons  des  nerfs  moteurs  qu'il  con- 
tient. Parmi  les  nombreux  faits  qui  réfutent  cette  manière  de  voir 
et  qui  démontrent  l'irritabilité  directe  du  muscle,  nous  ne  citerons 
que  les  deux  suivants  : 

i  Haller  (1708-1777),  physiologiste  d'origine  suisse,  fut  longtemps  profes- 
seur à  Gœttingue. 

2  Funcke,  physiologiste  allemand  (1818-18Î9),  professeur  à  Leipzig,  puis  à 
Fribourg  (en  Brisgau). 

M.  Duvai.,  Physiol.  10 
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Certains  poisons  (curare)  rendent  les  nerfs  moteurs  complète- 
ment incapables  d'action  (p.  37).  par  suite,  incapables  de  transmettre 
une  irritation  aux  muscles;  cependant,  dans  ce  cas,  les  muscles 
excités  directement  peuvent  passer  de  la  forme  de  repos  à  la  forme 
active  (Cl.  Bernard.  Kollikeri:  les  dernières  et  fines  ramifications 
nerveuses  qu'ils  contiennent  ne  prennent  aucune  part  à  cette  irri- 
tabilité, puisque  les  poisons  en  question  tuent  surtout  les  terminai- 
sons intra-musculaires  des  nerfs  (Vulpian). 

Un  nerf  moteur  séparé  de  l'axe  cérébro-spinal  perd,  après 
quatre  jours,  toute  excitabilité  :  le  muscle,  au  contraire,  innervé 
précédemment  par  ce  nerf,  demeure  encore  directement  excitable 
plus  de  trois  mois  après  (Longet). 

Variations  de  l'irritabilité.  —  L'irritabilité  appartient  donc 
bien  au  muscle  lui-même:  mais  elle  peut  être  modifiée  par  diverses 
circonstances,  qui  toutes  peuvent  être  considérées  comme  modifiant 
la  nutrition  du  muscle,  ou  sa  constitution  chimique.  C'est  ainsi 
qu'agit  le  repos  trop  prolongé,  car  un  exercice  modéré,  amenant  un 
plus  grand  échange  entre  le  muscle  et  le  sang,  entretient  la  nutrition 
du  muscle;  c'est  ainsi  qu'en  sens  inverse  agit  la  fatigue  ou  la  con- 
traction permanente,  qui  accumulent  des  acides  dans  le  muscle  et 
lui  font  perdre  l'alcalinité  nécessaire  au  maintien  de  ses  propriétés  ; 
c'est  ainsi  que,  peu  de  temps  après  la  mort,  la  circulation  ne  lui 
fournissant  plus  les  matériaux  nécessaires  à  son  entretien,  le  muscle 
n'est  plus  irritable,  et  le  temps  après  lequel  disparaît  son  irritabilité 
varie  selon  les  animaux,  et  parait  être  d'autant  plus  court  que  ceux- 
ci  ont  une  nutrition  plus  active,  c'est-à-dire  que  le  muscle  brûle 
plus  vite  les  matériaux  que  lui  a  laissés  la  circulation  :  aussi  ce 
temps  est-il  assez  long  pour  les  animaux  à  sang  froid.  Cependant 
il  varie  chez  un  même  animal  selon  les  muscles,  et  même  selon  les 
parties  d'un  même  organe  musculeux;  ainsi  le  ventricule  gauche 
du  cœur  est  un  des  premiers  muscles  qui  meurent,  tandis  que 
l'oreillette,  qui  conserve  son  irritabilité  plus  longtemps  que  tous 
les  autres  muscles  du  corps,  a  mérité  ainsi  le  nom  o'ultimum 
m:  rît 

Nous  voyons  donc  que  la  contractilitê  du  muscle  est  une  pro- 
priété qu'on  a  pu  dire  vitale,  en  ce  sens  qu'elle  n'existe  qu'avec  la 
vie,  la  nutrition  du  muscle.  Elle  diffère  absolument  à  ce  point  de 
vue  de  l'élasticité  des  ligaments  élastiques  (V.  ci-après,  chap.  v. 
Annexes  du  système  musculaire),  propriété  purement  physi- 
que, qui  subsiste  après  la  mort.  Au  contraire,  les  muscles,  du 
cadavre  ont  perdu  leur  contractilitê. 

Rigidité  cadavérique.  —  Lans  ce  cas,  le  muscle,  après  avoir 
perdu  son  irritabilité,  passe  à  l'état  que  nous  avons  déjà  indiqué 
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sous  le  nom  do  rigidité  cadavérique,  rigidité  qui  est  due  à  la 
coagulation  de  la  substance  albumineu.se  du  muscle  (myosine)  par 
les  acides  qu'il  a  fermés.  Aussi  le  muscle  peut-il  passer  à  la  rigi- 
dité spontanée,  après  une  activité  persistante  qui  produit  un 
énorme  excès  d'acide;  les  acides  minéraux,  la  chaleur  (50°),  enfin 
tout  ce  qui  coagule  la  myosine,  produisent  ou  hâtent  cette  rigidité  : 
dans  la  mort  par  la  chaleur,  la  rigidité  cadavérique  survient  très 
vil.-.  Nous  avons  déjà  vu  qu'une  injection  de  sérum  ou  de  liquide 
alcalin  l'empêche  ou  la  retarde  (p.  136).  L'espèce  de  rétraction  que 
présentent  les  muscles  pendant  cette  rigidité  est  due  à  ce  que  la 
myosine  coagulée  se  rétracte  et  se  solidifie  ;  aussi  le  muscle  est- il 
alors  très  fragile,  et  cet  état  ne  cesse-t-il  que  lorsque  la  putréfac- 
tion vient  liquéfier  ce  coagulum  ;  il  va  sans  dire  qu'alors  le  muscle 
est  de  nouveau  alcalin,  vu  la  présence  de  l'ammoniaque  résultant 
de  sa  décomposition. 

D'après  ces  quelques  données  théoriques,  il  est  facile  de  com- 
prendre les  résultats  précis  que  l'observation  a  constatés  relative- 
ment à  la  rigidité  cadavérique,  et  qui  peuvent  se  résumer  ainsi  :  La 
rigidité  cadavérique  se  manifeste  en  général  au  plus  tôt  dix  minutes 
et  au  plus  tard  sept  heures  après  la  mort  ;  elle  envahit  les  muscles 
du  corps  dans  l'ordre  invariable  suivant  :  d'abord  les  muscles  de  la 
mâchoire  inférieure,  puis  les  muscles  du  cou  et  des  membres  infé- 
rieurs ;  enfin  les  muscles  des  membres  thoraciques.  Cette  rigidité 
dure  plusieurs  heures,  et,  d'une  manière  générale,  d'autant  plus 
longtemps  qu'elle  commence  plus  tard.  Pour  chaque  muscle  en 
particulier  on  observe  que  ceux  qui  se  sont  raidis  les  premiers 
(ceux  de  la  mâchoire  inférieure)  demeurent  les  derniers  en  rigidité, 
Plus  tôt  un  muscle  perd  son  excitabilité,  plus  tôt  arrive  la  rigidité 
cadavérique;  c'est  pourquoi  elle  vient  plutôt  chez  les  oiseaux  que 
chez  les  mammifères,  plutôt  chez  les  mammifères  que  chez  les 
vertébrés  à  sang  froid.  Les  muscles  qui  ont  été  fatigués  fortement 
avant  la  mort  perdent  rapidement  leur  excitabilité  et  deviennent 
plus  vite  rigides.  Il  est  d'expérience  vulgaire  que  les  animaux  tués, 
après  avoir  été  longtemps  chassés  ou  surmenés,  sont  pris  de  rai- 
deur cadavérique  presque  aussitôt  après  la  mort,  et  qu'alors  la 
rigidité  dure  peu.  On  a  constaté  le  même  phénomène  sur  les  sol- 
dats tués  à  la  fin  d'une  longue  bataille,  et  c'est  ainsi  qu'on  a  pu 
observer  des  cadavres  immobilisés  par  la  rigidité  dans  l'attitude 
même  de  la  lutte  *. 


1  Dans  ce  cas  quelques  auteurs  admettent  un  mode  de  rigidité  particulière, 
dite  rigidité  cataleptique,  qui  serait  sous  l'influence  du  système  nerveux, 
et  consisterait  en  une  véritable  contracture.  Pour   Brown-Séquard  la  rigidité 


148  MUSCLES  ET  LEURS  ANNEXES 

Poisons  musculaires.  —  Les  poisons,  ou,  d'une  manière  plus 
générale,  les  divers  agents  qui  portent  spécialement  leur  action  sur 
les  muscles,  agissent  les  uns  en  augmentant,  les  autres  en  diminuant 
leur  irritabilité.  Les  premiers  ou  agents  eœcito-musculaires  sont 
peu  nombreux  ;  on  ne  peut  guère  citer  que  la  vératrine,  C  acide 
carbonique  et  le  seigle  ergoté.  Les  expériences  de  Prévost  (de 
Genève)  ont,  en  effet,  démontré  que  la  vératrine,  injectée  dans  le 
sang  d'un  animal,  augmente  à  tel  point  l'irritabilité  musculaire,  que 
toute  excitation,  quelque  faible  qu'elle  soit,  place  aussitôt  les  mus- 
cles dans  un  état  de  contraction  analogue  à  celui  du  tétanos.  L'acide 
carbonique  parait  également  augmenter  l'irritabilité  des  muscles 
striés,  et  même  produire  directement  leur  contraction  ;  les  convul- 
sions ultimes  qui  surviennent  à  l'instant  de  la  mort  par  hémorragie 
seraient  dues,  en  effet,  d'après  Brown-Séquard,  à  l'accumulation 
de  l'acide  carbonique  dans  les  tissus  qui  ne  peuvent  plus  s'en  débar- 
rasser, la  circulation  se  trouvant  détruite;  mais  l'acide  carbonique 
exerce  cette  action  surtout  sur  les  muscles  lisses  (Y.  plus  loin). 
Quant  à  l'ergot  de  seigle,  il  agit  uniquement  sur  ce  dernier  ordre 
de  muscles. 

Les  agents  rparalyso-musculaires  sont  plus  nombreux  :  on  a 
d'abord  reconnu  cette  propriété  au  sulfo- cyanure  de  potassium 
(Cl.  Bernard,  Pélikan,  Ollivier  etBergeron);  aussi  une  injection 
de  ce  sel  amène-t-elle  rapidement  la  mort  de  l'animal  par  arrêt  du 
cœur.  On  a  reconnu  depuis  que  tous  les  sels  de  potassium,  et  même 
tous  les  sels  métalliques  autres  que  ceux  de  sodium  produisent  le 

cadavérique  serait  toujours  sous  l'influence  du  système  nerveux,  et  nullement 
en  rapport  avec  la  mort  du  muscle.  Brown-Séquard  en  effet  a  observé  (Acud. 
des  sciences,  oct.  et  nov.  18" 6)  que,  pendant  le  travail  de  rigidification,  le 
muscle  se  modifie  très  fréquemment,  non  pas,  comme  on  le  suppose,  en  deve- 
nant régulièrement  de  plus  en  plus  raide,  mais  en  faisant  alternativement  des 
progrés  vers  la  rigidité  et  des  retours  vers  la  souplesse.  Dans  un  muscle 
atteint  de  rigidité,  celle-ci  peut  reparaître  après  avoir  été  détruite.  L'auteur 
accumule  un  grand  nombre  de  faits  du  même  genre,  qui  tous  ne  peuvent  être 
conciliés  avec  la  théorie  de  la  production  de  la  rigidité  cadavérique  par  coa- 
gulation. D'autre  part  il  a  constaté  que  parfois  la  raideur  post  mortem  appa- 
raît dans  un  ou  plusieurs  membres,  alors  que  l'irritabilité  musculaire  n'y  a 
rien  perdu  de  sa  puissance,  et  que.  contrairement  à  l'opinion  classique,  la 
rigidité  cadavérique  peut  disparaître  avant  le  commencement  de  la  putréfac- 
tion, car  elle  peut  avoir  cessé  sur  des  muscles  n'ayant  aucune  apparence  de 
décomposition.  Ces  faits  l'amènent  à  penser  que  la  rigidité  cadavérique  n'est 
qu'une  contraction  musculaire  joost  mortem.  une  contracture.  Le  spasme  fixe 
des  muscles  qu'on  nomme  contracture  n'est  qu'une  exagération  du  tonus 
musculaire,  et  la  tonicité  musculaire  s'augmente  et  tend  à  passer  à  l'état  de 
contracture  dés  que  la  circulation  diminue  dans  les  muscles.  Aussi  voit-on 
parfois  une  contracture,  qui  s'était  montrée  pendant  la  vie,  ne  pas  cesser  à  la 
mort  et  durer  après  celle-ci  pendant  plus  de  vingt  minutes. 
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même  effet,  c'est-à-dire  une  mort  foudroyante  par  paralysie  et 
arrêt  du  muscle  cœur,  lorsqu'ils  ont  été  introduits  dans  la  circu- 
lation à  des  doses  suffisantes.  Les  autres  poisons  qui  agissent  de  la 
même  manière  sont  encore  Yupasantiar  (KOlliker,   IVlikani,   le 

corroval.  Yinêe  ou  poison  du  Gabon  (Pélikan,  Garville  et  Polail- 
lon). 

Irritants.  —  Les  agents  qui  peuvent  solliciter  l'irritabilité  du 
muscle  sont   très  nombreux.   Ne  sachant  pas  exactement  le  mode 

ction  de  ces  excitants,  on  les  a  divisés  et  classés  simplement  en 
chimiques,  physiques  et  physiologiques. 

Les  excitants  chimiques  sont  très  nombreux;  presque  tous  les 
agents  chimiques  peuvent  foire  passer  un  muscle  de  la  forme  de 
repos  à  la  forme  active;  notons  seulement  que  ces  agents  doivent 
être  très  dilués  en  général,  et  quelques-uns,  par  exemple  l'am- 
moniaque,  n'ont,  à  cet  état  de  dilution,  aucune  action  sur  les  nerfs 
moteurs,  nouvelle  preuve  que  l'irritabilité  musculaire  appartient 
bien  aux  muscles  et  non  aux  nerfs. 

Parmi  les  excitants  physiques ,  il  faut  placer  en  première  ligne 
l'électricité,  et  surtout  les  courants,  quelle  qu'en  soit  la  source 
(V.  p.  34);  un  autre  excitant  physique  souvent  employé  dans  les 
expériences,  c'est  le  pincement,  le  choc  (Heidenhain).  la  piqûre. 
Il  faut  encore  citer  les  changements  de  température  et  surtout  le 
froid  :  le  froid  est  souvent  employé  en  chirurgie  pour  amener  la 
contraction  des  éléments  musculaires  lisses  des  artères  (V.  Cir- 
culation. Physiologie  des  parois  artérielles).  La  lumière 
elle-même  est  un  excitant  du  muscle,  ainsi  que  l'ont  montré  les 
expériences  de  Brown-Séquard  sur  la  pupille. 

Enfin,  Y  excitant  physiologique  nous  est  représenté  par  l'action 
des  nerfs  moteurs. 

Analyse  de  la  contraction.  —  Le  muscle  après  avoir  obéi  à  ces 
irritants,  après  avoir  passé  de  la  forme  de  repos  à  la  forme  active, 
revient  à  la  première  forme;  c'est  cet  ensemble  de  changements 
qu'on  a  appelé  la  contraction  du  muscle.  La  contraction  se  com- 
pose donc  de  plusieurs  temps  :  celui  pendant  lequel  le  muscle  passe 
à  la  deuxième  forme;  celui  pendant  lequel  il  s'y  maintient,  et  enfin 
celui  pendant  lequel  il  revient  à  la  première.  De  plus,  on  a  reconnu 
que,  lorsqu'un  excitant  agit  sur  un  muscle,  celui-ci  reste  un  très 
court  espace  de  temps  avant  d'obéir  à  cette  excitation  (Helmholtz)  ; 
c'est  donc  là  un  premier  temps  qui  précède  les  trois  autres  et  qu'on 
a  appelé  Yexcitation  latente.  Si  un  muscle,  suspendu  verticale- 
ment par  une  extrémité,  porte  à  l'autre  un  crayon  qui  puisse 
imprimer  sa  pointe  sur  un  cylindre  vertical  tournant  avec  régu- 
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larité,  tant  que  le  muscle  sera  sous  la  forme  de  repos,  il  tracera 
une  ligne  horizontale  sur  le  cylindre  ;  lorsqu'une  excitation  brusque 
(un  choc)  agira  sur  lui,  il  continuera  un  certain  temps  à  tracer  cette 
ligne  droite,  et  la  longueur  tracée  alors  représentera  graphique- 
ment Y  excitation  latente  (fig.  46  en  1,  A,  B)  ;  puis  le  muscle 
passant  à  la  forme  active,  son  extrémité  inférieure  tracera  une 
ligne  ascendante  (fig.  46,  enl.B.C),  qui  représente  le  passage  d'une 


Fig.  46.  —  Tracés  graphiques  delà  contraction  musculaire*. 

forme  à  l'autre;  ensuite,  au  niveau  qu'atteint  cette  ligne,  nous 
pourrons  obtenir  une  nouvelle  ligne  horizontale  (CD),  qui  repré- 
sentera le  temps  pendant  lequel  la  forme  active  aura  existé;  puis 
enfin  viendra  une  ligne  descendante  qui  sera  le  graphique  du  retour 

*  Il  faut  lire  ces  tracés  de  droite  à  gauche  :  —  1.  Analyse  d"un  tracé  théorique  de 
a.  contraction  musculaire:  —  A,B,  excitation  latente;  —  B,  C,  ligne  d'ascension:  — 
C,  D,  ligne  tracée  pendant  que  dure  la  forme  dite  active;  —  D,  E,  ligne  de  descente  et 
retour  à  la  forme  de  repos  (E,  F). 

2.  Forme  ordinaire  d'une  secousse  :  A, B,  Excitation  latente:  —  de  B  en  CD,  ascen- 
sion ou  passage  de  la  forme  de  repos  à  la  forme  active;  —  celle-ci  ne  se  maintient 
qu'un  instant  en  DC,  et  aussitôt  se  produit  la  ligne  de  descente  D  E,  ou  retour  à  la 
forme  de  repos   EF). 

3.  Tétanos  physiologique  :  A.B,  Excitation  latente;  —  B,C,  ascension;  — EX. 
descente  interrompue  par  une  nouvelle  ascension:  les  secousses  ainsi  produites  suc- 
•  essivement  fc%  c',  c'\c'"^  se  succèdent  ensuite  assez  rapidement  pour  se  fusionner, 
de  sorte  que  le  muscle  se  maintient  sous  la  forme  active  et  trace  la  ligne  F.  —  Les 
lignes  ponctuées  indiquent  les  descentes,  ou  retours  à  la  forme  de  repos,  qui  se 
seraient  produites,  si  de  nouvelles  excitations  n'avaient  forcé  le  muscle  à  tracer 
une  nouvelle  ligne  d'ascensioD,  avant  même  d'avoir  achevé  la  ligne  de  descente  delà 
secousse  précédente. 
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à  la  forme  du  repos  'I>.  B).  C'est  sur  ce  principe  qu'on  a  construit 
les  divers  appareils  appelés  myographes  (Helmholtz,  Marey),  et 
c'est  ainsi  qu'on  obtient  de*  graphiques  de  la  contraction  mus- 
culaire avec  analyse  de  ces  différents  temps.  Marey  a  réalisé  les 
dispositions  myographiques  de  manier»'  à  pouvoir  opérer  sur  le 
muscle  sans  le  détacher  de  l'animal  :  tel  est  l'appareil  <d  l'instal- 
lation représentés  ligure  47.  La  grenouille  en  expérience  est  fixée 
sur  une  planchette  de  liège  au  moyen  d'épingles.  Le  cerveau  et  la 
moelle  épinière  de  ranimai  ont  été  préalablement  détruits,  afin  de 
supprimer  tout  mouvement  volontaire  ou  réflexe.  Le  tendon  du 
muscle  gastro-cnémien  a  été  coupé  et  lié  par  un  fil  à  un  levier  qui 
peut  se  mouvoir  dans  un  plan  horizontal  :  ce  levier  est  attiré  vers 
la  grenouille  dès  que  le  muscle  se  raccourcit;  puis,  dès  que  la  con- 
traction cesse,  il  est  ramené  dans  sa  position  primitive  à  l'aide  d'un 

sort.  Enfin  ce  levier  se  termine,  à  son  extrémité  libre,  par  une 
pointe  qui  trace,  sur  un  cylindre  tournant  recouvert  de  noir  de 
fumée,  des  lignes  brisées  ou  des  ondulations  correspondant  au  mou- 
vement de  va-et-vient  du  levier,  c'est-à-dire  aux  alternatives  de 
raccourcissement  et  de  relâchement  du  muscle. 

Par  cette  étude,  à  l'aide  du  myographe  de  Marey,  on  voit  qu'en 
général  Y  excitation  latente  dure  1  60  de  seconde;  que  le  raccour- 
cissement atteint  son  summum  au  bout  d'environ  16  de  seconde,  et 
passe  progressivement,  au  bout  d'un  temps  à  peu  près  égal,  à  l'état 
de  repos.  (Il  est  bien  entendu  que  cette  description  est  celle  de  ce 
qui  se  passe  lorsqu'une  excitation  brusque,  sans  durée  notable,  un 
choc,  par  exemple,  atteint  le  muscle.  Voyez  plus  loin  l'étude  de 
cette  secousse  musculaire).  Au  lieu  de  mesurer  le  raccourcissement 
du  muscle,  on  peut  mesurer  son  épaisissement  ;  c'est  dans  ce  but 
que  Marey  a  construit  ses  pinces  myographiques  dans  le  détail 
desquelles  nous  ne  pouvons  entrer  ici  ;  il  nous  suffira  de  dire  qu'avec 
ces  instruments  on  obtient  le  graphique  du  gonflement,  et,  par 
suite,  de  la  contraction  musculaire. 

Si  par  ces  moyens  on  étudie  la  contraction  d'un  muscle,  succé- 
dant à  une  irritation  brusque  et  courte  (à  un  choc,  par  exemple), 
on  voit  sur  le  graphique  la  descente  succéder  immédiatement  à 
l'ascension  (fig.  46,  en  2  ;  D  G),  ce  qui  montre  que  la  forme  active 
n'a  existé  à  son  summum  que  fort  peu  de  temps,  puisqu'elle  n'est 
pas  représentée  par  une  ligne,  mais  par  un  simple  point  de  passage 
entre  l'ascension  et  la  descente.  C'est  ce  qu'on  a  appelé  la  secousse 
musculaire.  Mais  si  des  excitations  courtes  et  brusques  se  suc- 
cèdent rapidement,  on  voit  sur  le  graphique  qu'une  nouvelle  con- 
traction commence  avant  que  la  descente  de  la  précédente  soit 
achevée  (fig.  46,  en  3;  c,  c',  c",  c'"Jt  c'est-à-dire  que  le  muscle,  au 
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moment  où  il  commençait  à  revenir  vers  la  forme  de  repos,  a  de 
nouveau  été  sollicité  à  prendre  la  forme  active  ;  aussi  ces  demi- 
descentes,  interrompues  par  une  nouvelle  ascension,  sont-elles 
marquées  sur  le  graphique  par  une  série  d'ondulations  qui  se  rap- 
prochent d'autant  plus  du  niveau  correspondant  au  summum  de  la 
forme  active,  que  les  excitations  se  sont  succédé  plus  rapidement 
ffig.  46,  en  3  :  ligne  en  F).  Il  est  facile  de  concevoir  que.  si  les 
excitations  sont  de  plus  en  plus  rapprochées,  les  ondulations 'pré- 


Fig.  47.  —  Myographe  de  Mare; 


cédentes  seront  de  plus  en  plus  petites,  et  finiront  par  se  perdre 
(se  fusionner)  en  une  ligne  droite,  qui  se  produira  tout  le  temps  que 
ces  excitations  se  succéderont  avec  la  rapidité  voulue  :  c'est  que 
pendant  tout  ce  temps  le  muscle  se  sera  maintenu  sous  la  forme 
active. 

C'est  ce  maintien  de  la  forme  active,  considéré  comme  le  résultat 
d'une  série  de  secousses  ou  convulsions  fusionnées,  qu'on  a  appelé 
le  tétanos  physiologique  (Ed.  \Yeber>  Pour  produire  ce  tétanos 
physiologique,  il  faut,  en  général,  unetrentaine  d'excitations  par 
seconde.    Cette  étude  porte  à  croire  que  le  muscle  contracté,  tel 
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qu'on  L'observe,  en  général,  sur  l'animal  vivant,  ne  se  maintient 
ainsi  un  certain  temps  bous  la  forme  active  que  par  une  Bérie  de 
secousses  fusionnées  :  et,  en  effet,  si  l'on  ausculte  an  muscle  dans  cet 

état,  «mi  entend  un  bruit,  le  bruit  ou  ton  musculaire,  dont  la 
hauteur  correspond  à  peu  près  à  trente  vibrations  par  seconde,  et 
c'est  précisément,  on  le  voit,  le  nombre  des  excitations  et,  par 
suite,  des  secousses  musculaires  nécessaires  pour  le  maintien  de  la 
ferme  active,  ou  tétanos  physiologique  expérimental  (Wollaston, 
Eelmholtz). 

Quand,  au  moyen  de  trente  excitations  par  seconde,  on  a  obtenu 
la  fusion  des  secousses,  c'est-à-dire  la  contraction  permanente  (ou 
tétanos  physiologique),  si  alors  on  rend  encore  plus  rapides  les 
excitations,  la  contraction  augmente  d'énergie,  et  ce  qui  prouve 
qu'elle  se  compose  alors  d'un  plus  grand  nombre  de  secousses 
fusionnées,  c'est  que  le  ton  ou  bruit  musculaire  devient  plus  aigu, 
plus  élevé.  C'est  ce  qu'on  vérifie  facilement  en  écoutant  sur  soi- 
même  le  bruit  du  masséter  plus  ou  moins  ènergiquement  contracté. 
Le  bruit  du  masséter,  étudié  dans  le  silence  le  plus  complet  de  la 
nuit,  peut  ainsi  s'élever  d'une  quinte  (Marey). 

La  fatigue  du  muscle  facilite  la  fusion  des  secousses,  mais  rend 
la  contraction  moins  énergique  (Marey  i. 

Certains  muscles  striés  présentent  cette  propriété  particulière 
que  leur  secousse  se  fait  très  lentement  ;  en  d'autres  termes,  leur 
courbe  de  contraction  est  très  allongée  :  tels  sont  les  muscles  de  la 
tortue;  aussi  suffit-il  de  trois  à  quatre  excitations  par  secondepour 
amener,  sur  le  muscle  de  tortue,  le  tétanos  physiologique,  c'est- 
à-dire  la  fusion  de  ces  secouses  à  tracé  allongé. 

La  libre  musculaire  du  cœur  présente  aussi  une  secousse  allongée 
(Marey.  Du  reste  le  myocarde  forme  comme  une  transition  entre 
les  muscles  striés  et  les  muscles  lisses,  dont  la  secousse  est  très 
longue  et  ressemble,  sur  un  graphique,  à  un  tracé  de  tétanos  phy- 
siologique. Marey  a  aussi  démontré  que  la  systole  du  cœur  pré^ 
sente  non  pas  les  caractères  d'une  contraction,  dans  le  sens  de 
tétanos  physiologique  (fusion  de  secousses  plus  ou  moins  nombreu- 
ses), mais  bien  ceux  d'une  secousse  unique  très  lente  à  se  produire. 
Cette  manière  de  voir  est  surtout  démontrée,  grâce  à  l'étude  de  la 
contraction  induite  par  le  muscle  cœur.  Lorsqu'une  patte  gal- 
vanoscopique  de  grenouille  (patte  séparée  de  l'animal,  et  dont  le 
nerf  sciatique  est  mis  à  nu  sur  une  certaine  étendue)  est  mise  en 
rapport  avec  une  autre  patte  semblable,  de  telle  sorte  que  le  nerf 
de  la  seconde  repose  sur  le  muscle  de  la  première,  si  cette  pre- 
mière patte  vient  à  se  contracter,  la  seconde  se  contracte  pareille- 
ment ;  c'est  ce  que  Matteuci  a  désigné  sous  le  nom  de  contraction 
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induite.  (La  contraction  induite  est  due  au  changement  de  l'état 
électrique  du  muscle  passant  de  l'état  de  repos  à  l'état  actif,  chan- 
gement étudié  ci-dessus  sous  le  nom  de  variation  négative  (p .  144). 
Ce  changement  de  l'état  électrique  excite  le  nerf  qui  repose  sur  le 
muscle  qui  est  le  siège  de  ce  changement  ).  Dans  ce  cas,  une  secousse 
unique  de  la  patte  inductrice  n'amène  qu'une  secousse  delà  patte 
induite:  le  tétanos  ou  contraction  de  la  première  patte  induit  la 
contraction  ou  tétanos  dans  la  seconde.  Or.  la  systole  cardiaque, 
dans  des  circonstances  semblables,  induit  non  pas  la  contraction  ou 
tétanos,  mais  une  simple  secousse  dans  la  patte  dont  le  nerf  est 
placé  sur  le  cœur.  Cette  systole  n'est  donc  elle-même  qu'une  secousse 
|  M  art' y  | . 

Force  de  la  contraction.  —  Si  un  poids  est  attaché  à  l'extré- 
mité du  muscle  au  moment  de  la  secousse  ou  pendant  le  tétanos 
physiologique,  ce  poids  est  soulevé,  à  moins  qu'il  ne  soit  trop  con- 
sidérable: c'est  là  ce  qui  constitue  le  travail  du  muscle;  c'est  ainsi 
qu'on  mesure  sa  force. 

La  hauteur  à  laquelle  un  muscle  peut  élever  un  poids  dépend  de 
la  longueur  de  ses  fibres;  elle  nous  permet  de  mesurer  le  travail 
accompli  par  un  muscle,  puisque  ce  travail  est  égal  au  poids  mul- 
tiplié par  la  hauteur  dans  l'unité  de  temps  ;  mais  ce  qu'on  doit 
entendre  par  sa  force  de  contraction  (force  musculaire  absolue) 
se  mesure  par  le  poids  nécessaire  à  la  neutralisation  du  mouvement 
et  ne  dépend  que  de  l'étendue  delà  section  transversale  des  mu  scies, 
ou  du  nombre  des  fibres  qui  le  composent.  En  expérimentant  sur 
les  muscles  de  la  grenouille.  Rosenthal  a  ainsi  trouvé  que  la  force 
de  contraction  des  muscles  adducteurs  de  la  cuisse  de  cet  animal 
varie  (pour  l'unité  de  section  transversale,  c'est-à-dire  pour  1  cen- 
timètre carré)  entre  2  et  3  kilogrammes.  Pour  les  jumeaux  et 
soléaires  de  l'homme,  elle  serait  de  5  à  8  kilogrammes  pour  chaque 
centimètre  carré.  L'expérience  est  très  simple  à  faire  sur  l'homme. 
Une  personne  en  expérience  se  tenant  debout,  on  charge  son  corps 
de  poids,  jusqu'à  ce  que  ceux-ci  soient  suffisants  pour  lui  rendre 
impossible  l'action  de  s'élever  sur  les  orteils,  en  un  mot,  jusqu'à  ce 
qu'il  soit  impossible  au  talon  de  quitter  le  sol.  Il  est  évident  qu'en 
cet  instant  le  poids  du  corps,  plus  les  poids  additionnels,  repré- 
sentent la  force,  le  poids  nécessaire  à  la  neutralisation  du  mouve- 
ment que  tendent  à  produire  les  muscles  du  mollet  quand  on  s'élève 
sur  les  orteils,  ou  mieux  sur  les  extrémités  des  métatarsiens.  La 
force  absolue  des  muscles  du  mollet  est  donc  égale  à  la  valeur  de 
ce  poids  divisée  par  la  longueur  de  leur  bras  de  levier  (  V.  plus  loin 
Mécanique  de  squelette;  levier  du  deuxième  genre);  étant  donné 
ensuite  la  section  transverse  moyenne  de  la  masse  musculaire  du 
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mollet  (jumeaux  et  soléaires),  il  est  facile  d'en  déduire  la  force 
absolue  de  l'unité  de  surface  de  ces  muscles. 

Le  chiffre  de  5  à  S  kilogrammes  pour  les  muscles  de  l'homme 
nous  montre  que  ces  organes  constituent,  au  point  de  vue  mécani- 
que, îles  machines  aussi  puissantes  que  parfaites,  et  qui,  en  pro- 
portion do  leur  poids,  relativement  très  faible,  développent  une 
force  l»i» 'ii  plus  considérable  qu'aucune  des  machines  que  nous 
pouvons  construire.  Ainsi  une  patte  de  grenouille  peut  soulever  un 
kilogramme. 

Il  faut  ajouter  que  la  force  musculaire  présente  des  différences 
selon  :  1°  l'énergie  de  V excitant  ;  c'est  ce  qu'on  observe  en  ayant 
égard  même  seulement  à  l'excitant  volonté.  Que  notre  volonté 
atteigne  momentanément  au  degré  le  plus  intense,  sous  l'influence 
d'une  passion  forte,  et  elle  pourra  communiquer  aux  muscles  une 
augmentation  de  force  considérable  ;  il  est  évident  que  cela  est  dû 
a  ce  que  le  tétanos  physiologique  résulte  de  la  fusion  d'un  plus  grand 
nombre  de  secousses.  2°  Y! état  du  muscle.  Un  muscle  longtemps 
en  travail  se  fatigue;  d'après  ce  que  nous  avons  vu  plus  haut,  on 
peut  définir  le  plus  haut  degré  de  fatigue  la  perte  passagère  de 
l'excitabilité,  par  l'effet  de  la  présence  des  produits  de  combustion 
(acide  lactique,  etc.)  que  le  muscle  a  formés  dans  ses  contractions 
précédentes.  Et  on  a  démontré,  en  effet,  que  certaines  matières 
fatiguent  les  muscles  (J.  Budge)  quand  elles  sont  mises  artifi- 
ciellement en  contact  avec  eux  (injectées  dans  les  vaisseaux  du 
muscle);  ce  sont  l'acide  lactique  et  le  phosphate  acide  de  potasse. 
L'arrivée  d'un  alcalin  neutralise  ces  effets  et  rétablit  le  muscle; 
c'est  ce  que  fait  normalement  le  sang  (qui  est  alcalin).  —  Cet  état 
de  fatigue  rend  la  période  d'excitation  latente  plus  longue,  et  les 
secousses  moins  hautes.  Nous  avons  alors  conscience,  sur  nous- 
mêmes,  que  pour  produire  le  même  degré  de  contraction  nous 
sommes  obligés  de  déployer  un  effort  de  volonté  plus  grand. 


Théories  de  la  contraction.  —  On  est  allé  plus  loin  dans  l'analyse 
intime  du  phénomène  du  passage  de  la  forme  de  repos  à  la  forme 
active,  et  on  a  cherché  les  modifications  moléculaires  de  la  fibre 
musculaire  pendant  ce  phénomène. 

La  théorie  qui  expliquait  la  forme  active  par  un  plissement  en 
zigzag  de  la  fibre  musculaire  (Prévost  et  Dumas,  1823)  ne  peut 
plus  être  admise.  Dans  ces  cas,  la  fibre  musculaire,  placée  sur  une 
lame  de  verre  y  adhérait  par  sa  gaine,  de  façon  qu'après  avoir 
pris  sa  forme  active  elle  éprouvait  de  la  difficulté  à  revenir  à  la 
forme  de  repos,  ses  adhérences  la  forçant  à  se  plier  en  ligne  brisée  : 
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c'est  alors  seulement,  par  ce  retour  incomplet,  qu'on  observait  la 
forme  de  zigzag. 

Aujourd'hui  on  a  reconnu  (Weber,  Aeby,  Marey)  que  la  fibre 
musculaire  est,  pendant  la  production  d'une  secousse,  le  siège  d'une 
série  d'ondes  (onde  musculaire),  dont  la  présence  produirait  le 
raccourcissement  du  muscle  et  son  gonflement  transversal. 

Et  en  effet,  en  se  servant  de  pinces  myographiques  qui  enre- 
gistrent le  gonflement  du  muscle  lors  de  sa  contraction  (V.  p. 151), 
et  en  plaçant  deux  pinces  de  ce  genre  à  une  certaine  distance  l'une 
de  l'autre  sur  la  longueur  du  muscle,  Marey  a  montré  que,  lors- 
qu'on excite  l'une  des  extrémités  du  muscle,  les  deux  pinces  ne 
signalent  pas  en  même  temps  le  gonflement  de  celui-ci:  celle  qui 
est  la  plus  proche  de  l'extrémité  excitée  entre  la  première  en  action 


Fig    48.  —  Graphique  de  la  propagation  de  l'onde  musculaire. 


puis  le  gonflement  est  signalé  par  la  seconde  pince  (fig.  48).  Dans 
cette  figure,  le  gonflement  du  muscle,  c'est-à-dire  le  soulèvement 
de  la  pince  terminée  par  un  levier  inscripteur,  se  traduit  sur  le 
tracé  par  une  courbe  de  peu  de  durée  ;  on  voit  que  l'une  des  courbes 
commence  seulement  au  moment  ou  l'autre  finit.  Le  gonflement  du 
muscle  marche  donc  comme  une  onde,  dont  Marey  a  pu  évaluer 
la  vitesse  à  1  mètre  par  seconde.  Cependant  Aeby  a  constaté  que 
si,  au  lieu  d'irriter  le  muscle  par  l'une  de  ses  extrémités,  on  l'excite 
dans  toute  sa  longueur  en  mettant  chacune  de  ses  extrémités  en 
rapport  avec  l'un  des  fils  du  courant  excitateur,  ou  bien  si  l'on 
excite  le  nerf  moteur  du  muscle,  les  deux  réactions  données  par  les 
deux  pinces  myographiques  sont  exactement  superposées,  c'est- 
à-dire  synchrones.  Dans  ce  cas,  la  fibre  musculaire  se  raccourcit 
donc  dans  tous  les  points  à  la  fois. 

Par  un  ingénieux  dispositif  expérimental,  A.  Bloch  est  arrivé  à 
réaliser  sur  le  muscle  droit  antérieur  de  la  cuisse  de  l'homme 
l'expérience  que  Aeby  et  Marey  ont  faite  sur  un  muscle  détaché  de 
l'animal,   c'est-à-dire  à  enregistrer  le  gonflement  musculaire  sur 
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deux  points  de  la  longueur  du  muscle  et  à  calculer  ainsi  la  vit» 
avec  laquelle  se  propage  l'onde  musculaire  correspondant  à  une 
contraction  provoquée  par  l'excitation  directe  du  muscle  en  un 
point  (!<■  sa  continuité.  Pour  cette  vitesse,  il  trouve  deux  mèti 
par  seconde,  c*est-à- dire  une  valeur  double  de  celle  donnée,  par 
Aebv  et  Marey,  pour  l'onde  musculaire  de  la  grenouille:  mais  il 
ne  faut  pas  oublier  que  ces  deux  derniers  auteurs  expérimentaient 
sur  des  muscles  détachés  ;  déplus  leurs  résultats  sont  relatifs  à  des 
animaux  à  sang  froid. 

On  a  beaucoup  étudié,  en  clinique,  la  contraction  brusque  du 
triceps  crural,  qui  se  produit,  chez  l'homme,  quand  on  percute 
vivement  le  tendon  rotulien,  et  on  avait  émis  l'hypothèse  qu'il 
s'agirait  là  d'une  excitation  directe  et  mécanique  du  muscle  par 
l'ébranlement  du  tendon  et  la  traction  qu'il  produit  sur  la  partie 
inférieure  du  muscle.  Mais  en  réalité  il  s'agit  là  d'un  réflexe  nerveux; 
c'est  le  réflexe  patellaire  (patella,  rotule).  En  effet  A.  Bloch  a 
recherché  ce  qui  se  passe  lorsque  l'on  percute  le  tendon  rotulien 
dans  les  circonstances  favorables  à  la  production  du  phénomène 
patellaire  :  dans  ce  cas  les  soulèvements  sont  simultanés  sur  deux 
points  de  la  longueur  du  muscle,  c'est-à-dire  qu'il  n'y  a  pas  pro- 
gression d'une  onde,  mais  que  le  muscle  entre  en  contraction  dans 
sa  totalité.  Ce  fait  est  un  argument  dans  le  sens  de  l'explication  du 
phénomène  patellaire  par  une  action  réflexe,  car  s'il  s'agissait 
d'une  excitation  des  fibres  inférieures  des  muscles  cruraux,  on 
constaterait,  pour  les  régions  éloignées  delà  rotule,  un  retard  com- 
parable à  celui  que  présentent,  dans  les  expériences  par  percus- 
sion de  la  cuisse,  les  points  éloignés  de  l'endroit  percuté  *. 

Lorsqu'on  examine  au  microscope  la  patte  d'une  araignée,  on 
voit  très  bien,  à  travers  la  carapace  chitineuse,  la  contraction  des 
fibres  musculaires  se  montrer  sous  forme  d'un  gonflement  local, 
qui  progresse  comme  une  vague,  une  onde,  et  cette  progression 
est  d'autant  plus  lente,  plus  facile  à  suivre,  que,  la  patte  étant 
détachée  de  l'animal,  les  muscles  sont  près  de  perdre  leurs  propriétés. 
Aussi  dans  beaucoup  de  muscles  striés,  au  moment  où  ils  commen- 
cent à  mourir,  quelque  chose  de  semblable  se  manifeste-t-il  à  l'œil 
nu:  c'est  ce  que  nous  avons  observé  sur  les  muscles  d'un  décapité 
plus  de  trois  heures  après  la  mort  :  si  l'on  frappe  vivement  du 
dos  d'un  couteau  le  biceps,  par  exemple,  on  voit  se  former  un  gon- 
flement le  long  de  la  ligne  transversale  selon  laquelle  l'instrument 


1  A.  Bloch,  Expérience  sur  la  contraction  musculaire  provoquée  par 
une  percussion  du  muscle  chez  Vhomme  (Journ.  de  l'anat.  et  de  la  phy- 
siol.,  janvier  1885). 
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a  frappé  le  muscle  ;  mais  ce  gonflement  ne  progresse  pas  le  long  du 
muscle;  il  y  persiste  dans  le  point  où  il  est  formé.  C'est  à  ce  phé- 
nomène remarquable  que  Schiff  a  donné  le  nom  de  contraction 
idio-musculaire . 

Il  s'agit  donc,  pour  arriver  au  dernier  terme  de  l'analyse  de  la  contrac- 
tion, de  rechercher  ce  qui  se  passe  dans  les  fibrilles  (voir  fïg.  43)  qui  com- 
posent la  fibre  musculaire  striée.  Puisque  la  contraction  du  muscle  consiste 
en  un  changement  de  forme,  en  un  épaississement  si  bien  révélé  par  l'onde 
musculaire,  on  doit  s'attendre  à  trouver  dans  les  fibrilles  un  changement 
correspondant. 

A  cet  égard  nous  rappellerons  brièvement,  et  à  titre  de  simple  curiosité 
historique  la  théorie  de  Rouget.  Pour  cet  auteur  la  fibre  musculaire, 
d'après  les  études  faites  sur  le  pédicule  contractile  des  vorticelles,  serait  un 
vrai  ressort  en  spirale  qui,  activement  distendu  pendant  l'état  de  repos 
du  muscle,  revient  passivement  sur  lui-même  au  moment  de  la  con- 
traction :  Le  style  des  vorticelles,  dit  Rouget,  nous  montre  le  principal 
organe  de  la  locomotion  d'un  animal  constitué  par  une  fibrille  unique.  Quand 
l'animal  est  tranquille,  le  style  est  au  maximum  d'allongement  et  le  corps 
aussi  éloigné  que  possible  du  point  d'attache  et  de  refuge.  Dans  cet  état, 
le  filament  central  du  style,  la  fibrille  contractile  est  complètement  étendue  ; 
elle  n'est  jamais  droite  cependant,  mais  présente  constamment  une  torsion 
en  spirale  très  allongée,  comme  un  ruban  tordu  autour  de  son  axe  longi- 
tudinal et  dont  l'aspect  rappelle  exactement  celui  d'un  ressort  spiral  de 
montre  fixé  et  fortement  tendu  par  ses  extrémités.  Aussitôt  qu'un  excitant 
mécanique,  électrique,  thermique,  etc.,  atteint  l'animal,  cette  spirale 
allongée,  revenant  brusquement  sur  elle-même,  se  transforme  presque 
instantanément  en  un  ressort  en  hélice  d'une  régularité  parfaite,  à  tours 
très  rapprochés,  qui  ne  mesurent  plus  guère  que  le  cinquième  de  la  lon- 
gueur du  style  au  repos  et  dont  le  diamètre  transversal  s'est  accru  propor- 
tionnellement. Ainsi  le  raccourcissement  ou  l'allongement  de  l'organe  con- 
tractile seraient  donc  dus  au  rapprochement  et  à  l'écartement  des  tours 
d'un  ressort  en  hélice. 

Cette  théorie,  qui  ne  correspond  pas  avec  la  constitution  réelle  des  fibrilles 
de  la  fibre  musculaire  striée,  est  également  en  désaccord  avec  les  résultats 
d'autres  recherches  expérimentales,  notamment  avec  les  études  de  Ranvier 
sur  le  spectre  musculaire  (voy.  p.  134).  En  effet  ce  dernier  auteur  a  con- 
staté que  le  spectre  n'est  point  modifié  dans  un  muscle  lorsqu'il  passe  de 
l'état  de  repos  à  l'état  de  contraction  et  qu'il  est  maintenu  tendu  ;  cepen- 
dant il  présente  alors  tous  les  caractères  du  muscle  contracté  (ci-dessous 
diminution  d'épaisseur  des  disques  épais): le  nombre  des  stries  trans- 
versales dans  une  longueur  donnée  de  muscle  ne  change  donc  point  pen- 
dant l'activité  du  muscle  (ce  qui  devrait  arriver  s'il  s'agissait  d'un  ressort 
en  spirale),  car  on  sait  que  les  spectres  de  diffraction  sont  d'autant  plus 
étendus  que  le  nombre  de  stries  qui  constituent  un  réseau  est  plus  consi- 
dérable dans  une  longueur  donnée. 

Par  un  autre  procédé  d'investigation  (injections  intestitielles  d'un  liquide 
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fixateur  pour  fixer  les  fibrilles  dans  leur  état  <le  contraction),  Ranvier  a 
pu  constater  que,  clans  un  muscle  tétanise  tendu,  les  disques  épais  (voy. 
fig.  4.*>,  j>.  134)  sont  diminués,  taudis  (pie  les  espaces  clairs  et  les  disques 
minces  ont  acquis  une  plus  grande  longueur,  d'où  il  conclut  que  les  disques 
.'pais  sont  les  parties  contractiles  de  la  fibre  musculaire,  tandis  que  les 
disques  minces  et  les  espaces  clairs  jouent  le  rôle  de  corps  élastiques.  Ces 
résultats  sont  d'accord  avec  les  données  de  Marey  sur  l'importance  de  l'élas- 
ticité pour  le  travail  utile  des  muscles. 

Quoi  qu'il  en  soit  des  phénomènes  intimes  de  la  contraction  de  la 
fibre  musculaire,  et  en  attendant  ce  que  les  observations  microsco- 
piques du  muscle  vivant  pourront  encore  nous  révéler  à  cet  égard, 
ce  qui  nous  paraît  certain,  c'est  qu'il  faut,  comme  nous  l'avons  déjà 
dit,  ranger  le  changement  de  forme  du  muscle  dans  une  classe 
générale  de  phénomènes  physiologiques.  Nous  savons  qu'une  des 
propriétés  essentielles  des  cellules,  du  protoplasma,  est  de  pouvoir 
changer  de  forme  (V.  Mouvements  du  iprotcplasma ,  p.  8)  :  les 
fibres  musculaires  dérivent  des  cellules,  et  leur  contenu  a  conservé 
à  un  haut  degré  cette  propriété,  comme,  du  reste,  les  autres  pro- 
priétés précédemment  étudiées  (élasticité,  pouvoir  électro-moteur, 
échanges  chimiques,  etc.).  Seulement  cette  propriété  de  changer 
de  forme  se  trouve,  dans  la  fibrille  musculaire,  d'après  les  expé- 
riences de  Ranvier,  spécialisée  dans  une  partie  de  cette  fibrille, 
dans  le  disque  épais;  tandis  que  l'élasticité  réside  spécialement  dans 
les  espaces  clairs  et  les  disques  minces. 

Sensibilité  du  muscle.  — Les  muscles  sont  peu  ou  pas  sensibles; 
mais  ils  possèdent  une  sensibilité  particulière,  le  sens  musculaire, 
dont  nous  parlerons  plus  loin  avec  détail  (V.  chap.  des  Organes 
des  sens  :  sens  du  toucher).  Nous  dirons  seulement  ici  que  cette 
sensibilité,  qui  est  l'impression  du  muscle  agissant,  nous  fait  appré- 
cier l'intensité  et  la  rapidité  de  contraction  de  chaque  muscle  ;  c'est 
ainsi  qu'elle  nous  permet  de  juger  de  la  lourdeur  d'un  poids  en  le 
soulevant,  etc. 

Muscles  striés  pâles  et  foncés.  —  Avant  de  passer  à  l'étude  des 
muscles  lisses,  caractérisés  par  la  lenteur  de  leur  contraction,  signalons 
ce  fait  que  tous  les  muscles  striés  n'ont  pas  une  contraction  également 
rapide.  Ranvier,  sur  le  lapin,  Arloing  sur  les  oiseaux  et  quelques  pois- 
sons, ont  reconnu  l'existence  de  deux  variétés  de  muscles  striés,  l'une  pâle, 
l'autre  foncée.  La  fibre  pâle  se  fait  remarquer  par  une  striation  très  nette 
et  très  serrée  et  par  la  rareté  des  noyaux  ;  la  fibre  foncée  se  fait  remarquer 
par  une  striation  transversale  un  peu  grenue,  et  par  l'abondance  des 
noyaux.  Physiologiquement,  d'autre  part,  le  muscle  pâle  se  distingue  du 
muscle  foncé  par  la  rapidité  avec  laquelle  il  obéit  aux  excitations,  par  la 
dissociation  des  secousses  qui  forment  le  tétanos  et  par  la  brusquerie  de 
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son  relâchement.  En  un  mot  le  muscle  foncé  est  un  organe  de  contraction 
soutenue,  le  muscle  pâle  un  organe  de  contraction  vive,  mais  passagère. 

HT.    —    MUSCLES    LISSES 


A.  Composition  histologique.  —  Les  muscles  lisses  sont  constitués  par 
des  éléments  qui  tantôt  présentent  la  forme  d'une  cellule  fusiforme  (éléments 
contractiles  de  la  tunique  moyenne  des  artères),  tantôt  celle  d'une  fibre  qui 
ne  paraît  être  autre  chose  que  la  cellule  précédente  dont  les  dimensions 
longitudinales  sont  devenues  très  considérables  par  rapport  aux  dimensions 
transversales  (muscles  lisses  du  tube  digestif,  par  exemple).  Aussi  donne - 
t-on  aux  éléments  anatomiques  du  muscle  lisse  le  nom  de  fibres-cellules. 

Il  est  donc  facile  de  concevoir 
que  la  longueur  des  fibres  mus- 
culaires lisses,  ou  fibres-cellules, 
est  très  variable  selon  l'organe 
sur  lequel  on  les  examine  :  cette 
longueur  varie,  en  effet,  de  1 
centimètre  à  7  dixièmes  de  milli- 
mètre ;  leur  largeur  est  très  iné- 
gale pour  un  même  élément,  car 
la  fibre-cellule  se  termine  par 
deux  extrémités  effilées  en  pointe: 
sa  partie  médiane,  la  plus  large, 
mesure  de  3  à  20  millièmes  de 
millimètre.  Dans  l'utérus,  vers 
la  fin  de  la  grossesse,  on  trouve 
les  fibres  lisses  les  plus  volumi- 
neuses. 

Quoique  ces  fibres  paraissent 
rubanées,  il  est  facile  de  se  con- 
vaincre, par  l'inspection  de  leur  coupe  (sur  du  muscle  lisse  durci  par 
l'acide  chromique),  que  leur  forme  est  celle  d'un  prisme. 

On  n'a  pas  démontré  l'existence  d'une  membrane  d'enveloppe  autour  des 
fibres  musculaires  lisses  ;  du  reste,  nous  avons  vu  précédemment  que  les 
fibres  striées  du  cœur  étaient  également  dépourvues  de  myolemme.  Cepen- 
dant la  couche  superficielle  de  la  substance  des  fibres  lisses  est  plus  ferme 
que  les  parties  sous-jacentes,  lesquelles  sont  formées  dans  toute  la  masse 
par  une  substance  albumino'.'de  transparente  et  presque  amorphe,  si  ce  n'est 
dans  la  partie  la  plus  large,  où  cette  substance  paraît  plus  ou  moins  granu- 
leuse. Au  centre  de  cette  partie  granuleuse,  on  aperçoit  un  noyau  dont 
la  forme  est  tout  à  fait  caractéristique  des  fibres  musculaires  lisses.  Ce 
noyau,  en  effet,  est  allongé  en  forme  de  bâtonnet  (fig.  49,  B);  sa  largeur 


Fig.  49.  —  Muscles  lisses  de  la  vessie". 


*  A,  Avant  l'action  de  tout  réactif;  —  B,  après  l'action  de  l'acide  acétique  dilué;  — 
a, a,  a,  fibres  isolées; —  fc,  b,  fibres  restées  accolées  les  unes  aux  autres  par  leurs 
bords. 
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est  de  2  à  \  millièmes  de  millimètre,  et  ut  longueur  de  15  à  30  millièmes 
de  millimètre,  c'est-à-dire  qu'il  est  souvent  dix  l'ois  plus  long  que  large. 
Il  est  orient/-  de  telle  sorte  que  sa  longueur  correspond  au  grand  axe  de- 
là fibre  lisse;  aussi  sa  présence  est-elle  suffisante  pour  permettre  de 
conclure  à  celle  de  la  fibre  musculaire  lisse,  ce  qui  arrive  lorsque,  par 
exemple,  on  examine,  sans  dissocia'ion  préalable,  un  lambeau  de  muscle 
lisse  que  l'on  traite  par  l'acide  acétique  dilué;  dans  ce  cas,  en  effet,  le* 
tis.-u  devient  transparent  (B,  fig.  4'J)  et  il  est  difficile  de  distinguer  les 
bords  des  libres  musculaires,  mais  le  noyau  devient  très  évident,  et  sa 
direction  même  permet  de  reconnaître  dans  quel  sens  les  fibres  sont 
disposées.  Par  l'action  continue  de  l'acide  acétique,  ces  noyaux  prennent 
facilement  une  forme  ondulée,  mais  leurs  bords  restent  toujours  très  nets. 
Les  fibres  musculaires  lisses,  ou  fibres-cellules,  paraissent  se  former 
par  une  transformation  très  simple  des  cellules  embryonnaires.  Ces 
cellules,  sans  paroi  propre,  s'allongent  en  s'effilant  à  leurs  deux  extré- 
mités, en  même  temps  que  leur  protoplasma  se  transforme  en  substance- 
musculaire  et  que  leur  noyau  s'allonge  en  bâtonnet. 

B.  Propriétés  et  fonctions.  —  La  physiologie  du  muscle  lisser 
comparée  à  celle  du  muscle  strié,  est  dominée  par  ce  fait  que,  dans 
le  premier,  le  passage  de  l'état  de  repos  à  l'état  actif  se  fait  avec-- 
une  lenteur  relativement  très  grande  ;  après  l'application  d'un, 
excitant  qui  met  en  jeu  la  contractilité,  il  s'écoule  un  temps  consi- 
dérable avant  que  le  muscle  se  contracte.  En  un  mot,  Y  excitation 
latente  (V.  p.  149)  est  de  longue  durée.  La  contraction,  une  fois 
établie,  présente  aussi  une  longue  durée  :  l'analyse  myographiquer 
surtout  par  l'étude  de  la  contraction  induite,  montre  que  la  con- 
traction du  muscle  lisse  est  une  simple  secousse  (p.  153);  il  n'y  a 
donc  pas  à  parler  de  tétanos  physiologique  pour  les  muscles  lisses. 
La  forme  dite  péristaltique  est  la  forme  la  plus  ordinaire  de  ces. 
contractions,  c'est-à-dire  que,  ainsi  que  l'ont  fait  observer  avec  soin 
Onimus  et  Legros,  l'excitation,  au  lieu  de  rester  localisée  à  la  fibre 
excitée,  se  propage  directement  aux  fibres  voisines  et  marche  ainsi 
sous  une  /"orme  vermiculaire,  c'est-à-dire  en  rappelant  les  gon- 
flements successifs  d'un  vers  qui  marche  (V.  Physiologie  de- 
l'intestin,  pour  l'analyse  complète  du  pèristaltisme  produit  par 
des  fibres  musculaires  circulaires  et  longitudinales).  Ce  fait  peut 
tenir  à  la  présence  des  plexus  et  ganglions  intra-musculaires,  qui 
jouent  peut-être  le  rôle  de  petits  centres  réflexes  propagateurs  du 
mouvement  vermiculaire. 

Les  propriétés  générales  des  muscles  lisses  sont  de  même  ordre 
que  celles  des  muscles  striés  ;  ces  muscles  sont  également  élastiques 
et  extensibles  :  ainsi  l'intestin,  la  vessie  et  même  l'utérus  se  laissent 
dilater  à  un  degré  extrême;  mais  l'excès  de  dilatation  en  produit 
facilement  la  paralysie  et  en  facilite  la  déchirure. 

M.  Duval,  Physiol.  11 
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La  physiologie  expérimentale  n'a  actuellement  que  peu  de  données 
relativement  aux  diverses  propriétés  des  muscles  lisses,  telles  que 
pouvoir  électro-moteur,  nutrition,  phénomènes  chimiques,  sens 
musculaire,  etc. 

La  contractilité  des  muscles  lisses  présente  d'abord  à  signaler  ce 
fait  capital,  qu'elle  n'est  pas  mise  en  jeu  parla  volonté;  ce  sont  des 
muscles  involontaires,  entrant  normalement  en  jeu  par  le  fait 
d'innervation  réflexe.  Aussi  ces  muscles  lisses  sont-ils  distribués 
dans  des  appareils  soustraits  à  l'influence  de  la  volonté  (intestin, 
vaisseaux,  etc.),  dans  les  appareils  de  la  vie  de  nutrition  (vie  orga- 
nique, système  musculaire  de  la  vie  organique  de  Bichat,  par 
opposition  aux  muscles  striés  formant  le  système  nerveux  de  la 
vie  de  relation).  Quant  aux  excitants,  que  l'on  peut  faire  agir 
directement  sur  le  muscle  ou  par  l'intermédiaire  des  nerfs,  ils  sont 
de  même  ordre  que  ceux  du  muscle  strié,  mais  présentent,  dans 
leur  mode  d'action,  quelques  particularités  que  nous  signalerons 
rapidement. 

D'après  Legros  et  Onimus,  tandis  que  pour  les  muscles  striés 
Y  excitation  électrique  des  nerfs  moteurs  du  muscle  produit  plus 
d'effet  que  celle  du  muscle  lui-même,  il  se  présenterait  une  diffé- 
rence de  sens  inverse  pour  les  muscles  lisses.  D'après  ces  mêmes 
physiologistes,  lorsqu'on  fait  agir  sur  des  muscles  lisses  les  deux 
pôles  d'un  courant  d'induction,  en  plaçant  ces  pôles  à  une  certaine 
distance  l'un  de  l'autre,  au  lieu  de  voir  le  muscle  se  contracter  dans 
toute  son  étendue  (comme  pour  le  muscle  strié),  on  observe,  par 
exemple  sur  le  tube  intestinal,  qu'il  n'y  a  contraction  que  dans  les 
points  en  contact  avec  les  pôles  électriques  ;  cela  tient  peut-être  à 
ce  que  la  contraction  se  propage  lentement  dans  la  longueur  de  la 
fibre  lisse,  ou  bien  à  ce  que  l'on  agit  plutôt  sur  les  plexus  et  les 
ganglions  nerveux  intra -musculaires  que  sur  le  muscle  lui-même. 
Un  fait  plus  singulier  encore,  et  auquel  doit  certainement  être  attri- 
buée cette  dernière  interprétation,  est  celui  signalé  par  Legros  et 
Onimus  relativement  à  l'action  des  courants  continus  :  par  l'appli- 
cation de  ces  courants  sur  les  organes  qui  jouissent  de  mouvements 
péristaltiques  (intestin),  on  observerait  des  effets  différents  selon  le 
sens  du  courant  :  lorsque  celui-ci  suit  la  direction  des  contractions 
péristaltiques  normales,  il  y  aurait  relâchement  ;  avec  le  courant  de 
sens  contraire,  il  y  aurait  contraction. 

La  chaleur,  le  froid,  c'est-à-dire  un  changement  brusque  de  tem- 
pérature, excite  également  la  contraction  des  muscles  en  général  ; 
mais  si  la  variation  de  température  est  lente  et  ne  s'éloigne  pas 
beaucoup  de  la  chaleur  normale,  les  muscles  striés  ne  manifestent 
aucune  réaction,  tandis  que  les  muscles  lisses  se  contractent.  C'est 
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ainsi  qu'il  faut  comprendre  Les  dénominations  de  muscles  thermosys- 
taltiques  appliquées  aux  fibres  Lisses,  et  de  muscles  athevmosystaU 
tiaifes  appliquées  aux  fibres  Btriées^  c'est  ainsi  que.  les  fibres  lisses 
du  d  art  os,  et  en  général  celles  de  la  peau,  se  contractent  par  leçons 
tact  d'un  milieu  froid,  et  notamment  par  l'immersion  dans  l'eau 
froide:  c'est  ainsi  que  l'on  voit  les  parois  intestinales  d'un  animal 
sacrifié  et  ouvert,  présenter  des  mouvements  péristaltiques  très 
accentués  soit  par  le  contact  de  l'air  froid,  soit  par  celui  de  l'eau 
chaude.  Il  suffit  d'eau  à  20  degrés  sur  un  animal  mort  depuis 
quelques  instants  et  déjà  refroidi.  La  lumière  elle-même  est  un 
excitant  des  muscles,  mais  seulement  des  muscles  lisses  (expé- 
riences de  Brown-Séquard  sur  des  yeux  de  grenouille  et  d'an- 
guille; mouvements  de  l'iris). 

Comme  excitants  directs  des  fibres  musculaires  lisses,  excitants 
qui  agiraient  sur  ces  libres  à  l'exclusion  des  fibres  striées,  on  a  cité 
divers  agents,  dont  l'action  est  encore  très  contestable  à  ce  point  de 
vue, car  elle  parait  se  produire  plutôt  par  l'intermédiaire  du  système 
nerveux.  Nous  citerons  l'acide  carbonique,  d'après  Brown -Séquard; 
le  seigle  ergoté,  d'après  Holmes;  la  quinine,  l'atropine,  d'après 
divers  expérimentateurs;  mais  Vulpian  a  montré  combien  étaient 
peu  précises  nos  notions  théoriques  sur  le  mode  d'action  de  ces 
diverses  substances. 

Nous  manquons  de  données  précises  sur  le  travail  musculaire, 
sur  la  fatigue  musculaire  des  muscles  lisses.  Mais  leur  entrée  en 
rigidité  cadavérique  a  lieu  comme  pour  les  muscles  striés  ;  on  l'ob- 
serve sur  les  muscles  de  la  peau,  sur  les  petits  faisceaux  annexés 
aux  follicules  pileux  et  elle  se  traduit  par  le  phénomène  de  chair 
de  poule  post  mortem.  Sur  les  suppliciés,  Gh.  Rolin  a  observé  que 
l'état  de  chair  de  poule  se  produit,  par  rigidité  des  muscles  de  la 
peau,  de  trois  à  sept  heures  après  la  mort. 

Les  muscles  lisses  de  l'appareil  do  la  vie  de  relation  chez  les  inver- 
tébrés présentent  des  propriétés  bien  différentes  de  celles  classiquement 
connues  pour  les  muscles  lisses  des  vertébrés.  D'abord  ils  sont  soumis  à 
l'influence  de  la  volonté;  puis  ils  ne  sont  pas  thermosystaltiquos  et  leur 
irritabilité  est  aussi  grande  que  celle  des  muscles  striés.  Ainsi  les  muscles 
lisses  du  poulpe  réagissent  aux  mêmes  excitants  et  leur  contraction  est 
plus  rapide  et  plus  brève  que  celle  des  muscles  rouges  du  lapin.  De  même 
pour  la  période  latente.  On  peut  donc  dire  qu'il  n'existe  pas  de  différence 
essentielle  entre  la  physiologie  des  muscles  lisses  et  celle  des  muscles  striés, 
les  muscles  lisses  arrivant,  dans  certaines  conditions,  à  égaler  les  muscles 
striés  et  même  à  les  surpasser  quant  à  leurs  propriétés  contractiles1. 

1  H.  de  Varigny,  Sur  quelques  points  de  la  physiologie  des  muscles  lisses 
chez  les  invertébrés  (Comp.  rend.  Acad.  des  sciences,  2  mars  1885). 
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Les  différences  classiquement  admises  entre  le  mode  de  fonctionnement 
des  muscles  striés  et  celui  des  muscles  lisses  tiendraient  en  grande  partie 
à  leur  mode  d'innervation;  à  cet  égard  Ramier  arrive  en  définitive  à  la 
formule  suivante  :  «  On  ne  doit  pas  chercher  la  définition  anatomique  d'un 
appareil  musculaire  de  la  vie  organique  dans  la  structure  des  éléments 
musculaires  qui  le  composent,  mais  dans  la  disposition  des  nerfs  qui  s'v 
rendent.  La  disposition  plexiforme  (avec  renflements  ganglionnaires)  de  ces 
nerfs,  avant  d'arriver  à  leur  terminaison  ultime,  caractérise  un  muscle  de 
la  vie  organique.  Dans  les  muscles  de  la  vie  animale,  au  contraire,  les  fibres 
nerveuses  se  rendent  directement  aux  éléments  musculaires  auxquels 
elles  sont  destinées.  » 


IV.    CELLULES    CONTRACTILES 

Les  diverses  propriétés  des  cellules  contractiles  se  rapprochent 
tout  à  fait  de  celles  que  nous  avons  étudiées  dans  les  cellules  en 
général  ;  il  en  est  ainsi  en  particulier  de  leur  faculté  de  changer  de 
forme.  Cette  propriété  étant  commune  à  toutes  les  masses  de  proto- 
plasma, nous  ne  pouvons  faire  ici  allusion,  après  avoir  parlé  du 
muscle  proprement  dit,  qu'aux  cellules  contractiles  spécialement 
utilisées  par  l'économie  au  point  de  vue  de  leur  contractilitè  ou 
irritabilité.  Or,  ces  éléments  sont  presque  uniquement  développés 
dans  les  parois  des  artères  et  surtout  des  petites  artères  ;  c'est  donc 
en  faisant  l'étude  des  petits  vaisseaux  (V.  Circulation)  que  nous 
devrons  étudier  les  fonctions  de  ces  formes  musculaires  embryon- 
naires. 

Parmi  les  mouvements  produits  par  les  cellules,  il  va  encore  les 
mouvements  des  cils  vibratilcs ;  nous  en  parlerons  à  propos  des 
épithéliums  cylindriques  qui  présentent  ce  revêtement  ciliaire. 

Nous  nous  arrêterons  seulement  ici  sur  les  mouvements  ou  contractions 
de  certaines  cellules  pigmentées  (cliromoblastes)  qu'on  rencontre  dans  la 
peau  de  différents  animaux,  et  dont  les  changements  de  forme  ou  de 
situation,  sous  l'influence  de  phénomènes  nerveux  réflexes,  produisent  des 
changements  remarquables  de  couleur  (caméléon).  Cette  question,  si  inté- 
ressante au  point  de  vue  de  la  physiologie  générale,  a  été  étudiée  particu- 
lièrement par  G.  Pouchet  et  par  P.  Bert1.  Il  résulte  des  observations  de 
ce  dernier  physiologiste  que  les  couleurs  et  les  tons  divers  que  prennent 
les  caméléons  sont  dus  au  changement  de  lieu  des  corpuscules  colorés, 
qui,  suivant  qu'ils  s'enfoncent  sous  le  derme,  qu'ils  forment  un  fond  opaque 

1  P.  Bert,  Sur  le  mécanisme  et  les  causes  des  changements  de  couleur 
chez  le  caméléon  (Comptes  rendus  de  VAcad.  des  sciences,  22  novembre 

1875). 

G.  Pouchet,  Des  changements  de  coloration  sous  l'influence  des  nerfs 
(Journ.  de  l'anat.  et  de  la  phytiol  ,  janvier  et  mars  1876). 


MUSCLES  -  RESUME  1 1  T> 

sous  la  couche  cérulesconte,  ou  qu'ils)  s'étalent  en  ramification*  BUperfj 
ciellos.  laissent  à  la  peau  sa  couleur  jaune,  ou   lui  donnent   les   couleur» 
verte  et  noire. 

Les  chromoblastes,  tonnant,  comme  éléments  anatomiques,  une  variété 
parmi  1<>*  éléments  du  tissu  conjonctif,  sont  doués  de  mouvements  ama- 
boïdes;  l'électricité,  le  système  nerveux,  l'approche  de  la  mort  influencent 
ces  mouvements. Dans  les  conditions  normales,  les  changements  do  couleur 
produits  par  L'état  d'expansion  ou  de  retrait  des  diverses  sortes  de  chro- 
moblastes ont  en  général  pour  résultat  d'harmoniser  le  ton  de  l'animal  avec 
celui  du  tond,  mais  parfois  aussi  de  produire  un  véritable  changement  de 
livrée,  certaines  parties  du  corps  devenant  plus  claires  ou  plus  foncées 
sur  un  fond  déterminé. . 

Les  mouvements  de  ces  corpuscules  sont  commandés  par  deux  ordres 
de  nerfs  dont  les  uns  les  font  cheminer  de  la  profondeur  à  la  surface, 
les  autres  produisent  l'ellèt  inverse.  Les  nerfs  qui  font  refluer  les  corpus  - 
cules  colorés  sous  le  derme  ont  les  plus  grandes  analogies  avec  les  nerfs 
vaso-constricteurs;  comme  eux  ils  suivent  le  trajet  des  nerfs  mixtes  des 
membres  et  du  grand  sympathique  du  cou;  comme  eux  ils  ne  s'entre- 
croisent point  dans  la  moelle  épinière;  comme  eux  ils  ont,  pour  la  tête, 
leur  origine  au  commencement  de  la  région  dorsale  ;  comme  eux  ils  pos- 
sèdent un  centre  réflexe  très  important  dans  la  moelle  allongée.  Les  nerfs 
qui  amènent  les  corpuscules  vers  la  surface  sont  'comparables  aux  nerfs 
vaso-dilatateurs  ;  mais,  si  l'on  est  forcé  d'admettre  leur  existence,  il  est 
difficile  de  dire  quelque  chose  de  bien  net  sur  leur  distribution  anatomique 
et  leurs  rapports  avec  les  centres  nerveux  ;  très  probablement  ils  traver- 
sent des  cellules  nerveuses  avant  de  se  rendre  aux  corps  colorateurs. 

Chaque  hémisphère  cérébral  commande,  par  l'intermédiaire  des  centres 
réflexes,  aux  nerfs  colorateurs  des  deux  côtés  du  corps;  mais  il  agit 
principalement  sur  les  nerfs  analogues  aux  vaso-constricteurs  de  son  côté, 
et  sur  les  nerfs  analogues  aux  vaso-dilatateurs  du  côté  opposé. 

L'empoisonnement  par  le  curare  ne  parait  pas  modifier  sensiblement  la 
fonction  chromatique.  La  morphine  ne  donne  pas  de  résultats  plus  con- 
cluants. La  strychnine  paraît  avoir  pour  action  marquée  d'activer  les 
changements  de  coloration.  Mais  les  résultats  les  plus  remarquables  sont 
dus  à  l'action  delà  santonine.  Cette  substance,  du  moins  chez  les  crustacés, 
provoque  une  dilatation  considérable  des  chromoblastes.  Ainsi  le  seul  agent 
toxique  qui  agisse  nettement  sur  la  fonction  chromatique  est  précisément 
une  substance  qui  a  sur  les  fonctions  du  nerf  optique  une  action  bien 
connue.  11  y  a  donc  un  rapport  entre  les  poisons  de  la  rétine  et  le  système 
anatomique  des  chromoblastes,  de  même  qu'il  y  a  un  rapport  entre  l'état 
de  perfection  de  ces  éléments  transformés  en  chromatophores  chez  les 
céphalopodes,  et  le  volume  de  l'appareil  de  la  vision  chez  les  mêmes 
animaux. 

Résumé.  —  H  y  a  deux  espèces  de  muscles  :  les  muscles  striés  et  les 
muscles  lisses. 

Les  muscles  striés  sont  bian  nommés,  car  ils  présentent  des  stries 
transversales ,  qui,  loin  de  résulter  d'artifices   de   préparation,    existent 
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même  sur  le  vivant,  comme  le  prouve  l'expérience  du  spectre  musculaire 
et  la  constitution  intime  des  fibrilles  [disques  clairs  et  disques  sombres, 
voir  fig.   I 

L^  muscle  est  très  élastique;  cette  élasticité  diffère  de  celle  des  fibres 
élastiques  en  ce  qu'elle  dépend  de  la  nutrition  du  muscle. 

Quant  à  la  tonicité  ou  tonus  musculaire,  il  est  un  effet  de  l'inner- 
vation :  c'est  un  acte  réflexe  dans  lequel  les  nerfs  moteurs,  la  substance 
grise  de  la  moelle  et  les  nerfs  sensitifs  sont  en  jeu. 

Le  muscle  en  passant  à  Vétat  actif  change  de  /orme, mais  non  de  volume; 
il  gagne  en  largeur  ce  qu'il  perd  en  longueur.  :Si  le  muscle  contracté  sur 
le  vivant  est  dur  et  résistant,  c'est  qu'il  ne  peut  réaliser  (vu  ses  insertions) 
le  raccourcissement  complet,  la  forme  globuleuse  qui  le  caractérise  à  l'état 
actif. 

Dans  le  muscle  à  l'état  actif,  les  combustions  sont  beaucoup  plus  consi- 
dérables :  la  réaction  des  muscles  devient  alors  acide  (acide  sarcolactique)  ; 
sa  température  s'élève,  et  le  sang  veineux  qui  en  sort  est  pauvre  en 
oxygène  et  riche  en  acide  carbonique. 

La  chaleur  produite  par  le  muscle  actif  se  dégage  en  partie  à  l'état  de 
chaleur,  et  se  transforme  en  partie  en  travail  mécanique  (équivalent  méca- 
nique delà  chaleur). 

Les  combustions  musculaires  (sources  du  travail  mécanique)  se  font 
essentiellement  aux  dépens  des  aliments  hydrocarbures  (expérience  de 
Fïck  et  AYislicenus;  études  plus  récentes  de  Chauveau  :  consommation  de 
glycose). 

La  rigidité  cadavérique  est  due  à  la  coagulation  de  la  fibre  muscu- 
laire (masculine)  ;  elle  se  manifeste  d'un  quart  d'heure  à  sept  heures  après 
la  mort,  en  commençant  par  les  muscles  des  mâchoires,  et  dure  d'autant 
plus  longtemps  qu'elle  commence  plus  tard. 

Par  une  excitation  brusque  et  courte  (un  choc)  et  par  l'inscription  à 
l'aide  des  appareils  myographiqùes  (myographe  de  Marey),  on  obtient 
ce  qu'on  appelle  la  secousse  musculaire  (excitation  latente,  raccourcis- 
sement et  retour  à  la  forme  primitive)  :  par  des  excitations  très  rappro- 
chées, on  obtient  la  fusion  de  ces  secousses,  c'est-à-dire  le  tétanos  physio- 
logique ou  contraction  proprement  dite.  Il  faut  environ  trente  excitations 
par  seconde  pour  produire  ce  tétanos  physiologique. 

Le  mécanisme  intime  de  la  contraction  parait  être  représenté  par  un 
gonflement  de  la  fibre,  gonflement  qui  progresse  sur  toute  sa  longueur 
comme  une  vague  (onde  musculaire  de  Aeby  et  de  Marey  I  ;  dans  la  fibrille 
on  constate  alors  que  le  disque  épais  est  la  seule  partie  qui  change  de 
forme:  ce  disque  diminue  d'épaisseur:  c'est  en  lui  que  s'est  spécialisée  la 
propriété  contractile  du  protoplasma;  les  autres  parties  (disque  mince  et 
espaces  clairs)  sont  seulement  élastiques. 

La  physiologie  des  muscles  lisses  se  résume  en  ce  que  leur  contraction 
est  involontaire  et  lente;  l'excitation  latente  dure  longtemps.  Il  n'y  a 
pas  pour  eux  de  tétanos  physiologique,  car  leur  contraction,  quelle  que 
soit  sa  durée,  représente  une  seule  secousse  et  non  une  série  de  secousses 
fusionnées.  Les  muscles  lisses  réagissent  aux  mêmes  excitants  que  les 
muscles  striés;  ils  sont,  de  plus,  thermosystaltiques ;  ils  présentent  éga- 
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l.-im'iit  te  phénomène  de  la  rigidité  cadavérique  (ex.  :  chair  de  poule 
post  mortem).  Les  muscles  lises  de  certains  invertébrée  sont  très  ana- 
logues par  leurs  propriétés  physiologiques  aux  musclés  stri 


V.  ANNEXES   DU    SYSTEME    MUSCULAIRE 

(tissu  CONJONCTIF,  OS,  TKNDONS 

MKCAMgCK    ANIMALK,    LOCOMOTION,    ETC.) 

Mécanique  générale  des  muscles.  —  La  fibre  musculaire,  en 
changeant  de  l'orme,  joue  dans  l'économie  le  rôle  essentiel  de  source 
de  travail  et  de  mouvement.  Kilo  est  à  cet  effet  en  rapport  avec 
d'autres  organes,  pour  produire  un  travail  mécanique  utile.  Sous 


co 


Fig.  50.  —  Coupe  d'un  cartilage  diaphysaire1 


ce  point  de  vue,  elle  présente  deux  dispositions  différentes  :  elle 
opère  par  pression  ou  par  traction. 

Dans  le  premier  cas  (pression),  les  éléments  musculaires  sont 
disposés  sous  forme  d'anses  ou  d'anneaux,  ou  même  de  poches 
membraneuses,  de  façon  à  comprimer  dans  tous  les  sens  les  organes 
qu'ils  circonscrivent.  Sur  ce  type  sont  construits  les  sphincters,  les 
canaux  musculaires  (pharynx,  œsophage),  le  cœur,  ainsi  que  tous  les 
organes  creux  contractiles.  La  presque  totalité  des  muscles  de 
la  vie  organique  (muscles  lisses)  présente  cette  disposition.  Il  sont 
chargés  le  plus  souvent  de  faire  progresser,  dans  l'intérieur  des 

*  c' cf.  Cartilage  calcifié;  —  c\o',  les  selscalcaires'commencent  seulement  à  se  dépo- 
ser; —  p.  pèricondre.  —  Grossiss.,  550  diam.  (Wirchow;  Pathologie  cellulaire). 
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réservoirs  et  des  canaux  dont  ils  constituent  les  parois,  des  matières 
liquides  ou  du  moins  ramollies,  et  c'est  en  produisant  dans  ces  réser- 
voirs des  inégalités  dépression  qu'ils  atteignent  leur  but, les  liquides 
tendant  toujours  à  se  déplacer  dans  le  sens  de  la  plus  faible  pression. 
(V.  Mouvements  de  V estomac,  de  l'intestin,  de  la  vessie,  de 
Vutèrus.  etc.) 

Dans  le  second  cas,  la  fibre  musculaire  va  s'insérer  sur  les  organes 
qu'elle  doit  attirer,  sur  les  leviers  qu'elle  doit  mouvoir  (os),  par 
l'intermédiaire  de  cordes  résistantes  (tendons).  A  l'étude  des  os  (et 
de  leurs  articulations)  se  rattache  celle  des  ligaments  ;  à  l'étude  des 
tendons  et  desmuscles,  celle  des  aponévroses.  Les  os.  les  cartilages 
articulaires,  les  ligaments,  les  tendons,  les  aponévroses,  forment 
donc  l'ensemble  des  organes  passifs  de  la  locomotion.  Les  tissus 
de  ces  organes'ont  des  rapports  histologiques  et  chimiques  si  inti- 
mes qu'on  les  a  réunis  dans  une  vaste  famille  dite  groupe  du  tissu 
conjonctif  ou  collagène;\e$  tendons,  les  aponévroses, les  ligaments 
-et  la  gangue  connective  des  organes  forment  le  tissu  conjonctif  ou 
cellulaire  proprement  dit. 

Tissu  conjonctif.  —  Il  a  les  connexions  Les  plus  intimes  avec 
l'élément  musculaire:  c'est  lui  qui,  sous  les  noms  de  pèrimysium 
€t  tf aponévrose  d'enveloppe,  réunit  les  libres  musculaires  en 
faisceaux  et  en  corps  charnus,  de  façon  à  permettre  une  action 
d'ensemble  de  la  part  des  éléments  contractiles  :  du  reste  ce  tissu  se 
trouve  répandu  non  seulement  dans  les  muscles,  mais  dispersé  dans 
tous  les  autres  organes  :  c'est  ce  que  Bichat  appelait  système  ou 
tissu  cellulaire,  nom  devenu  impropre,  car  il  n'exprime  qu'une 
disposition  grossière  de  ce  tissu,  apte  à  se  laisser  pénétrer  par  des 
iraz  où  des  liquides  qu'il  circonscrit  dans  des  vacuoles  ou  cellules 
.(dans  le  sens  macrographique  du  mot).  Le  corps  entier  peut, 
jusqu'à  un  certain  point,  être  considéré  comme  une  masse  de  tissu 
conjonctif  ou  de  ses  diverses  formes,  masse  au  milieu  de  laquelle 
sont  plongés  les  éléments  plus  essentiellement  actifs. 

Les  tissus  de  substance  conjonctive  sont  en  général  assez  riches 
en  cellules,  dites  cellules  plates  du  tissu  conjonctif  [Ranvier),  ou 
cellules  plasmatiques  (voir  les  cellules  de  la  cornée,  fig.  11, 
p.  21 1,  ou  corps  fibro-plastiques  (ou  leurs  dérivés  :  cellule  carti- 
lagineuse, cellule  osseuse,  fig.  50  et  51).  Il  est  des  points  où  ces 
éléments  globulaires  paraissent  jouer  un  certain  rôle,  comme  peut- 
être  dans  les  villosités  intestinales,  où  ils  pourraient  ne  pas  rester 
étrangers  au  travail  de  l'absorption:  ailleurs  ils  peuvent,  en  se 
remplissant  de  graisse  (cellules  adipeuses),  jouer  le  rôle  de  réser- 
voir pour  cette  substance,  comme  dans  le  paanicule  adipeux  de 
l'enfant.  Cependant   on  peut    dire  que  l'élément  cellulaire  du  tissu 


os,  TENDONS  KT  LIGAMENTS 


109 


conjonctif  est  surtout  remarquable  par  le  rôle  qu'il  joue  dans 
processus  pathologiques  (tumeurs,  inflammations),  lorsque,  sous 
l'influence  d'une  excitation  plus  ou  moins  directe,  il  prolifère  et 
donne  lieu  à  la  production  du  pus  et  des  diverses  néoformations 
(tissu  cicatriciel  entre  autres).  Aussi,  à  l'état  normal,  la  nutrition 
tissus  de  substance  conjonctive,  est-elle  assez  peu  active.  Leur 
sensibilité  est  aussi  très  faible:  mais,  sous  l'influence  des  processus 
pathologiques,  elle  devient  très  marqué;  c'est  ainsi  que  les  tendons 
et  les  ligaments  deviennent  très  sensibles  quand  ils  sont  le  siège 
d'une  inflammation. 

Nous  avons  donc  à  étudier,  dans  les  organes  divers  constitués 
par  le  tissu  conjonctif  ou  ses  dérivés  (cartilage,  os,  tendons),  surtout 
des  propriétés  physiques  et  des  rôles  méca- 
niques, qui  sont  dus  à  la  nature  de  la  sub- 
stance  fondamentale  au  milieu  de  laquelle 
sont  noyées  les  cellules  plasmatiques. 

Ces  propriétés  physiques  sont  très 
diverses  et  parfois  opposées,  quoique  réa- 
lisées dans  des  formes  de  tissu  connectif 
très  proches  parentes  :  telles  sont  la  rigi- 
dité des  os  d'une  part,  et,  d'autre  part  la 
flexibilité  ou  Y  élasticité  des  ligaments. 

Os.  —  Les  os  sont  formés  de  lamelles 
emboîtées  les  unes  dans  les  autres,  incrus- 
tées de  sels  calcaires,  et  circonscrivant 
ainsi  des  canaux  dans  lesquels  se  trouve  la  moelle;  les  os  renferment 
dans  leurs  lamelles  calcaires  des  éléments  cellulaires  (corpuscules  os- 
seux, cellules  osseuses),  analogues  aux  cellules  plasmatiques  (fig.5i); 
mais  ces  cellules  ne  présentent  que  des  phénomènes  obscurs  de 
nutrition  et  n'acquièrent  d'importance  qu'en  pathologie  ;  il  est 
vrai  que  les  os  s'accroissent  :  à  leur  pourtour  on  voit  des  cellules 
embryonnaires  en  voie  de  prolifération  ;  des  parties  osseuses 
disparaissent,  d'autres  font  leur  apparition  '. 

Tendons  et  ligaments.  —  Les  tendons  et  les  ligaments  se  com- 
posent essentiellement  de  fibres  ondulées,  et  parfois  enchevêtrées 
et  anastomosées  (fig.  52)  ;  leur  rôle  est  purement  mécanique  et 
résulte  de  leur  résistance. 

Quelques  ligaments  (ligaments  jaunes  des  lames  vertébrales), 


eu 


Fig.  51.  —  Éléments  histolo- 
giques  de  l'os  *. 


1  Nous  verrons  plus  loin  que  la  moelle  des  os  joue  un  rôle  important  dans 
la  formation  des  globules  rouges  du  sang. 

*  Section  transversale  d'une  partie  de  l'os  entourant  un  canal  de  Havers  a;  —  cor- 
puscules osseux  avec  leurs  prolongements  anastomosés.  Grossiss.,  380  (Told  et 
Bowmann,  Physiological  Anatomy  of  tnan,  London,  1845,  vol.  I,  p.  109). 
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sont  remarquables  par  leur  élasticité  :  aussi  sont-ils  formés  de  tissu 
élastique,  variété  non  collagène  du  tissu  connectif;  la  fibre  élas- 
tique est  encore  plus  ondulée  que  la  fibre  connective  :  elle  est  exe 
sivement  crépue  (fig.  52.  h  et  cj.  et  exerce,  quand  on  l'a  allons 
de  furies  tractions  pour  reprendre  sa  forme  naturelle  ;  aussi  les 
ligaments  jaunes  ou  élastiques  servent-  ils  à  ramener  les  pièces 
du  squelette  dans  leurs  positions  primitives,  quand  elles  en  ont  été 
écartées  par  l'action  musculaire,  d'où  le  nom  de   muscles  passifs 


Fk.SS    —  déments  du  tissu  connectif  :  fibres  conjonctives  et  élastiques' 


qu'on  leur  a  donné  parfois.  Xous  verrons  dans  les  artères  cet  éié- 
.istique  toujours  en  jeu  pour  régulariser  le  cours  du  sang, 
en  agissant  comme  le  ferait  la  paroi  d'un  tube  de  caoutchouc. 

Not  os  avec  soin  ce  fait  important,  à  savoir  que  l'élasticité  des 
fibres  élastiques  est  une  propriété  purement  physique,  qui  ne  dépend 
nullement,  comme  celle  des  muscles,  des  actes  de  nutrition  ;  il  faut 
donc  bien  distinguer  l'élasticité  et  la  contractilitè  du  muscle  de 

*  a.  Fibres    ::..:.    :  /-s  avec  quelques  globules  embryonnaires;  —  bt  fibres  élas- 
tiques avec  leurs  anastomoses  et  leurs  divisions;  c,  fibres  élastiques  plus  bo 
crin  de  r:.  -     —  d„  noyaux  de  ceiluîes  ave;  nucléoles.  Pris  sous  le  muscle  pecto- 

xal_  h  (Todd  et  Bowmann,    The  Physiological  Amatomjf    of 

rnan,  Le .   .:,'...  ~->  ■ 
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^élasticité  du  tissu  élastique  :  il  faut  distinguer  surtout  [sLContrac- 
tilité  du  muscle  de  V élasticité  du  tissu  jaune  ;  en  effet,  la  contrac- 
tilitè  est  une  propriété*  qu'on  peui  appeler  vi taie,  en  ce  sens  qu'elle 
n'existe  que  sur  le  muscle  qui  se  nourrit,  qui  vit,  <-t  qu'elle  dispa- 
rait sur  le  cadavre:  au  contraire,  Les  tissus  élastiques  conservent 
leur  propriété  après  la  mort;  bien  plus,  un  fragment  de  ligament 
jaune,  par  exemple,  étant  enlevé  sur  le  cadavre,  puis  entièrement 
'eh/',  reprendra,  lorsqu'on  le  replongera  dans  l'eau,  toute  l'élas- 
ticité qu'il  présentait  sur  le  sujet  vivant  ou  sur  le  cadavre  frais; 
D*est  que  Y  élasticité,  propriété  physique  des  tissus  élastiques,  est 
due  uniquement  à  la  disposition  physiquedes  éléments  constituants, 
disposition  qui  subsiste  indéfiniment,  tant  que  la  composition  chi- 
mique n'est  pas  modifiée  (parla  dessiccation,  par  exemple). 

Aussi  comprenons-nous  facilement  que,  partout  où  cela  est  pos- 
sible, le  muscle  est  remplacé  par  du  tissu  jaune,  car  cet  élément, 
agissant  comme  un  ressort,  ne  consomme  pas  comme  le  muscle,  et 
il  en  résulte  une  grande  économie  pour  l'organisme;  tel  est  le  cas 
pour  le  grand  Ligament  cervical  des  quadrupèdes  à  tête  lourde, 
ligament  qui  va  des  apophyses  épineuses  du  dos  aux  apophyses 
épineuses  du  cou  et  à  l'occiput,  et  soutient  ainsi  la  tète  dont  le  poids 
fatiguerait  trop  les  muscles  (c'est  avec  ce  ligament  cervical  qu'on 
fait  ce  qu'on  appelle  le  nerf  de  bœuf)  ;  tel  est  le  cas  des  ligaments 
jaunes  des  lames  vertébrales;  des  ligaments  jaunes  de  l'aile  des 
oiseaux,  de  l'aile  delà  chauve-souris,  etc. 

Les  tendons  ne  sont,  au  point  de  vue  mécanique,  que  des  apo- 
l^hyses  molles  et  flexibles.  Les  apophyses  osseuses  ont  pour  but  de 
multiplier  la  surface  des  os,  afin  de  permettre  à  un  grand  nombre 
de  fibres  musculaires  de  s'y  insérer.  Là  où  une  apophyse  serait 
devenue  trop  longue  et  aurait,  par  sa  consistance  et  sa  position,  com- 
promis le  mécanisme  d'un  membre,  elle  est  devenue  untendon.  Nous 
voyons  certaines  apophyses,  l'apophyse  styloïde  par  exemple,  être 
tantôt  osseuses  et  tantôt  tendineuses;  d'ailleurs  ce  qui  est  tendineux 
chez  l'homme  est  souvent  osseux  chez  certains  animaux.  Chez  les 
reptiles  par  exemple,  la  ligne  blanche  est  devenue  un  os,  les  inter- 
nions des  muscles  droits  sont  représentés  par  autant  d'os  distincts. 
<  liiez  les  oiseaux,  les  tendons  sont  représentés  en  certains  points  par 
des  tiges  osseuses  placées  le  long  des  portions  étendues  des  os  prin- 
cipaux. L'existence  et  la  longueur  des  tendons  dépendent  delà  nature 
et  de  l'étendue  du  mouvement;  là  où  le  mouvement  doit  être  étendu 
et  puissant,  le  tissu  musculaire  règne  seul  dans  toute  la  longueur 
de  l'appareil  musculaire  et  va  directement  s'insérer  sur  l'os.  Là  où 
les  mouvements  des  parties  osseuses  sont  peu  étendus,  là  où  il  suffit 
pour  les  produire,  de  légers  raccourcissements  du  muscle,  nous 
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voyons  les  fibres  de  celui-ci  être  courtes  et  venir  aboutir  à  un  véri- 
table tendon. 

Aussi  reconnaît-on.  en  général,  la  force  d'un  muscle  au  nombre 
de  ses  fibres,  c'est-à-dire  à  son  épaisseur,  à  son  diamètre  (V.  p.  154); 
la  longueur  du  muscle,  au  contraire,  est  en  rapport  avec  le  degré 
de  déplacement  des  os  (comparez  le  couturier  et  les  muscles  du 
thénar).  Nous  trouvons  des  muscles  courts  placés  entre  des  points 
très  éloignés  et  cependant  très  peu  mobiles  l'un  par  rapport  à 
l'autre.  Aussi,  dans  ces  cas,  une  grande  partie  du  muscle  est-elle 
remplacée  par  un  tendon  ;  tel  est  le  cas  des  nombreux  muscles  de 
l'avant-bras,  dont  les  corps  musculaires  sont  relativement  courts 
et  les  tendons  très  longs;  et.  en  effet,  une  longueur  plus  considé- 
rable de  la  fibre  musculaire  eût  été  ici  superflue  pour  produire  un 
déplacement  aussi  peu  considérable  que  la  flexion  de  la  main  sur 
l'avant-bras  et  des  phalanges  les  unes  sur  les  autres.  Le  muscle 
cubital  antérieur  semble  faire  exception  à  cette  règle  ;  mais,  en 
réalité, quoique  son  corps  charnu  occupe  toute  la  longueur  de  l'avant- 
bras.  ses  fibres  musculaires  sont  très  courtes,  car  elles  sont  disposées 
obliquement  et  constituent  un  muscle  demi-penniforme,  en  s'éten- 
dant  de  l'os  cubitus  au  tendon  qui  règne  sur  toute  la  longueur  de 
l'avant-bras1. 

Mécanique  des  os  considérés  comme  leviers.  —  Dans  le  jeu  des 
muscles,  des  tendons  et  des  os,  nous  trouvons  des  appareils 
mécaniques  identiques  aux  leviers,  dont  ils  présentent  les  trois 
variétés. 

1  Rien  n'est  plus  démonstratif  à  cet  égard  que  les  recherches  de  Marey 
(Acad.  des  sciences,  12,  septembre  1837).  Les  variétés  de  forme  qu'un  même 
muscle  présente  chez  les  différents  animaux  sont  toutes  motivées  par  les  exigences 
d'un  type  particulier  de  locomotion,  l'épaisseur  du  muscle  étant  en  rapport  avec 
l'énergie  de  son  effort,  sa  longueur  étant  en  rapport  avec  l'étendue  des  déplace- 
ments de  ses  points  d'insertion.  L'anatomie  de  l'homme  en  fournit  un  exemple 
certains  nègres  n'ont  pas  de  mollet,  c'est-à-dire  que  leurs  muscles  gastro-cnemiens 
sont  longs  et  minces  ;  mais  aussi  agissent-ils  sur  un  bras  de  levier  plus  long 
que  chez  le  blanc,  c'est-à-dire  qu'en  mesurant  les  squelettes  du  Musée  de  la 
Société  d'anthropologie,  on  trouve  que  la  longueur  moyenne  du  calcanëum  (du 
centre  articulaire  à  l'attache  du  tendon  d'Achille)  est  chez  le  nègre  repré- 
sentée par  7  alors  qu'elle  l'est  seulement  par  5  chez  le  blanc.  Cette  harmonie 
est-elle  préétablie  ou  engendrée  par  la  fonction  elle-même  ?  La  recherche  expé- 
rimentale suivante  répond  à  cette  question.  Sur  des  chevreaux  et  des  lapins, 
Marey  résèque  le  calcanëum,  de  manière  à  réduire  de  moitié  sa  longueur  ; 
pendant  plus  d'un  an  les  animaux  opères  vivent  en  pleine  liberté  dans  les 
vastes  terrains  de  la  station  physiologique  du  Bois-de-Boulogne.  Sacrifié  après 
ce  temps,  l'un  d'eux  montre  déjà  un  muscle  très  raccourci,  car,  taniis  que 
chez  le  lapin  normal  le  muscle  a  à  peu  près  la  même  longueur  que  son  tendon, 
sur  le  lapin  à  calcanëum  réséqué  la  longueur  du  muscle  n'est  plus  guère  que 
la  moitié  de  celle  du  tendon. 
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Le  levier  du  premier  genre  se  rencontre  assez  souvent  dans 
l'économie.  On  pourrait  chez  l'homme  L'appeler  le  levier  de  la  sta- 
tion, car  c*est  dans  L'équilibre  de  la  station  qu'on  en  rencontre  les 
plus  nombreux  exemples,  et  il  est  assez  rare  de  le  voir  employé 
dans  les  mouvements  du  corps.  Lorsque  la  tête  est  en  équilibre  sur 
la  colonne  vertébrale, dans  l'articulation  occipito-atloïdienne(fig.5.'>), 
elle  représente  un  levier  du  premier  genre,  dont  le  point  d'appui 
est  au  niveau  de  son  union  avec  la  colonne  vertébrale  (en  A)  ;  la 
résistance  (poids  de  la  tête)  siège  au  centre  de  gravité  de  la  tête, 
c'est-à-dire  au-dessus  et  un  peu  en  avant  du  centre  des  mouvements 
(en  R);  la  jouissance  est  représentée  par  les  muscles  de  la  nuque 


A^fc 


Fig.  53.  —  Schéma  de  l'équilibre  de 
la  tète  sur  la  colonne  vertébrale*. 


Fig.  54.  —  Schéma  du  pied  et  de  la 
cheville,  le  talon  étant  soulevé  par 
le  tendon  d'Achille. 


s'insérant  à  la  moitié  inférieure  de  l'occipital  (en  P).  En  réunissant 
ces  divers  points,  on  obtient  un  levier  coudé  du  premier  genre 
qu'on  peut  facilement  transformer  en  un  levier  droit.  Il  en  est  de 
même  pour  le  maintien  en  équilibre  du  tronc  sur  les  têtes  des  deux 
fémurs:  les  articulations  coxo -fémorales  forment  le  point  d'appui 
d'un  levier  du  premier  genre  dont  la  résistance  (centre  de  gravité  du 
tronc)  est  placée  en  arrière,  et  la  puissance  (muscles  antérieurs  de 
la  cuisse)  en  avant.  Semblable  levier  se  trouve  dans  l'articulation  de 
la  cuisse  avec  la  jambe,  et  de  la  jambe  avec  lepied  (dans  les  mou- 
vements d' équilibre  de  la  station  verticale). 

Les  deux  autres  genres  de  leviers  se  trouvent  surtout  réalisés, 
non  dans  l'équilibre  de  station,  mais  dans  les  mouvements  de  loco- 
motion. 

Le   levier   du  deuxième  genre  ou  inter résistant  dans  lequel, 


*  Levier  du  premier  genre  :  —  A,  point  fixe;  —  R,  résistance  (centre  de  gravité  de 
la  tête);  —  P,  puissance  (les  flèches  indiquant  la  direction  dans  laquelle  agissent  la 
puissance  et  la  résistance). 
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par  conséquent,  le  bras  de  levier  de  la  puissance  est  plus  long  que 
celui  de  la  résisl  et  où  dès  lors  la  vitesse  est  sacrifiée  à  la  force, 

ne  se  rencontre  guère  chez  l'homme  que  lorsqu'on  soulève  le  poids 
total  du  corps  en  s'élevant  surla  pointe  des  pieds,  ce  qui  a  lieu  dans 
le  mouvement  de  la  marche,  à  chaque  pas,  dans  le  pied  qui  se 
détache  du  sol  pour  osciller  et  se  porter  au-devant  de  l'autre.  Dans 
ce  cas  ifig.  54.55  .  le  point  d'appui  est  sur  l'axe  du  cylindre  trans- 
versal que  forme  la  série  des  têtes  métatarsiennes  au  niveau  de 
leur  jonction  avec  les  phalanges.  La  puissance  est  représentée  par 
les  muscles  du  tendon  d'Achille,  et  son  point  d'application  se  trouve 
à  l'extrémité  postérieure  du  calcanéum:  la  résistance,  c'est-à-dire 
le  "poids  du  corps  transmis  par  le  tibia,  se  trouve  à  la  face  supérieure 
du  calcanéum  et  de  l'astragale  (ne  formant  qu'un  seul  et  même 
os    dans  les  mouvements  de  ce  genre),  au  niveau  de  l'articulation 


Fig.  55.  —  Type  d'un  levier  du  deuxième  genre,  auquel 
se  ramène  la  figure  54. 


Fig.  56.  —  Schéma  du 
coude,  comme  levier 
du  troisième  genre  *. 


tibio-tarsienne,  et  par  conséquent  entre  le  point  fixe  et  le  point 
d'application  de  la  puissance.  Le  bras  de  levier  de  la  puissance  est 
donc  plus  long  que  celui  de  la  résistance,  et.  par  suite,  la  puissance 
déployée  par  les  muscles  du  mollet  pour  soulever  le  corps  peut  être 
inférieure  au  poids  du  corps  lui-même,  ainsi  que  nous  l'indique  la 
loi  des  leviers  du  deuxième  genre  (fig.  55 1. 

Le  levier  du  troisième  genre  ou  interpuissant  est  de  beaucoup 
le  plus  répandu  dans  l'économie;  c'est  par  excellence  le  levier  de  la 
locoinoîion  ;  on  le  trouve  dans  la  plupart  des  mouvements  partiels 
ou  d'ensemble,  et  spécialement  dans  les  mouvements  de  flexion  et 
d'extension.  Inutile  d'analyser,  par  exemple,  les  articulations  de 
l'épaule  ou  du  coude  (fig.  56)  dans  la  préhension,  pour  y  constater 
le  type  de  ce  levier,  dans  lequel  le  bras  de  la  puissance  est  plus  court 
que  celui  de  la  résistance,  de  sorte  que  l'énergie  de  la  contraction 
musculaire  doit  toujours  être  supérieure  à  la  résistance  à  vaincre. 

*  O  A,  Humérus:  —  A  0\  avant-bras;  — M  M,'  le  biceps.  —  Comme  levier  : — 
A,  point  fixe;  —  0\  point  d'application  à  la  résistance  (main/.;  —  M',  point  d'appli- 
cation ce  la  puissance  (levier  interpuissai. 
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Mais,  en  compensation,  le  chemin  parcouru  par  l'extrémité  résis- 
tante du  levier  (main  par  exemple, dans  la  flexion  de  l'avant-bras) 
est  plus  grand  que  celui  parcouru  par  le  point  d'application  de  la 
force  (insertion  du  biceps  à  la  partie  supérieure  de  l'avant-bras; \ 
ce  qui  est  perdu  en  force  est  donc  gagné  en  étendue. 

Le  jeu  de  ces  divers  leviers  est  facilité  parla  disposition  des  os; 
ceux  ci  sont  creusés  d'une  vaste  cavité  (médullaire)  remplie  de 
matière  molles  et  presque  liquides  (moelle).  Grâce  à  cette  disposi- 
tion, le  poids  des  leviers  osseux  est  diminué,  en  même  temps  que 
l'os  présente  une  surface  suffisante  pour  donner  insertion  aux  nom- 
breux muscles  qui  doivent  le  mouvoir.  La  substance  qui  remplit 
ces  cavités  est  la  substance  la  plus  légère  de  l'économie,  la  graisse 
(moelle  de  l'adulte).  Enfin  cette  disposition  de  la  substance  osseuse 
favorise  aussi  le  rôle  des  os  comme  supports,  car  la  mécanique  nous 
apprend  que  de  deux  colonnes  de  même  hauteur  et  formées  d'une 
même  quantité  de  matière,  si  Tune  est  pleine,  et  l'autre  creusée 
d'un  canal  central,  c'est  cette  dernière  qui  sera  la  plus  résistante. 
Ce  principe  est  applicable  aux  colonnes  creuses  que  représentent 
les  os  des  membres,  c'est-à-dire  qu'à  égale  quantité  de  substance 
osseuse  ces  organes  offrent  plus  de  résistance  avec  la  forme  canali- 
culée  qu'avec  la  forme  pleine  ;  ils  réunissent  donc  ainsi  la  force  à 
la  légèreté. 

Les  os  ne  servent  pas  seulement  comme  leviers  rigides  nécessaires 
aux  mouvements  ;  pendant  la  station  ils  servent  de  colonnes  ou 
supports  destinés  à  soutenir  le  poids  du  corps.  Parfois  aussi  ils 
servent  encore  à  former  autour  de  certaines  cavités  une  charpente 
plus  ou  moins  complète  destinée  à  les  protéger  ;  telles  sont  les 
côtes,  le  bassin,  et,  au  plus  haut  degré,  la  boîte  crânienne  dont 
les  diverses  pièces  sont  immobiles  les  unes  sur  les  autres,  et  qui 
par  suite  ne  sert  qu'à  former  pour  la  masse  cérébrale  une  enve- 
loppe incompressible. 

Articulations.  —  Les  parties  par  lesquelles  les  pièces  du  sque- 
lette s'unissent  les  unes  aux  autres  constituent  les  articulations.  Les 
articulations  sont  donc,  la  plupart  du  temps,  des  centres  de  mouve- 
ments; aussi  sont-elles  disposées  de  manière  à  éviter  autant  que 
possible  les  frottements.  Les  cartilages  qui  revêtent  les  surfaces 
articulaires  sont  compressibles  et  élastiques,  et  forment  ainsi  des 
coussinets  protecteurs  qui  modèrent  les  chocs,  diminuent  les  frotte- 
ments et  résistent  aux  pressions,  dans  les  divers  mouvements  de  la 
locomotion  et  dans  l'équilibre  de  la  station.  Ils  sont  lubrifiés  par , une 
substance  liquide,  filante,  onctueuse,  la  synovie, 

La  synovie,  qu'on  a  à  tort  comparée  aux  sérosités  des  plèvres 
ou  du  péritoine,  s'en  distingue  par  une  viscosité  caractéristique  due 
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aune  grande  quantité  de  mueosine  (64  p.  1000.  d'après  Ch.  Robin1). 
Elle  ne  contient  de  fibrine  que  dans  les  cas  d'inflammation  (ar- 
tkrite)  :  elle  est  d'ordinaire  d'une  coloration  jaunâtre,  ou  simple- 
ment citrine,  ou  même  parfois  tout  à  fait  incolore.  Les  mouvements 
et  les  frottements  des  surfaces  articulaires  les  unes  contre  les  autres 
influent  beaucoup  sur  la  composition  de  la  synovie;  chez  un  animal 
au  repos,  ce  liquide  est  très  aqueux,  peu  gluant  et  pauvre  en  débris 
cellulaires.  A  la  suite  d'un  exercice  long  et  énergique,  le  liquide 
devient  épais,  gluant,  plus  riche  en  synovine  ou  mucosineÇV.  Phy- 
siologie des  surfaces  muqueuses  :  êpithéliums)  et  en  débris 
épithéliaux  (Frerichs).  La  synovie,  ainsi  formée,  jouit  d'une  grande 
force  de  cohésion  et  adhère  très  énergiquement  aux  surfaces  qu'elle 
enduit.  Il  en  résulte  qu'à  la  rigueur  ce  ne  sont  pas  les  cartilages, 
mais  ces  couches  liquides  qui  se  meuvent  les  unes  sur  les  autres, 
de  sorte  que  le  frottement  est  à  peu  près  nul.  Ce  n'est  que  dans 
certains  cas  de  maladies  que  la  synovie  disparait  et  que  le  frot- 
tement, commençant  alors  à  se  produire,  amène  rapidement 
l'usure  et  la  déformation  des  couches  cartilagineuses  et  osseuses 
sous-jacentes. 

Autour  des  articulations,  se  trouvent,  outre  la  capsule  articulaire 
et  son  épithélium  synovial,  des  pièces  formées  de  tissu  ûbreux 
résistant,  appelées  ligaments  articulaires.  Plus  en  dehors  de  l'arti- 
culation et  autour  des  muscles,  se  trouvent  d'autres  appareils  fibreux 
membraniformes,  les  aponévroses;  l'ensemble  de  ces  appare.ls  sert 
à  limiter  les  mouvements,  et  non  à  maintenir  les  os  en  contact. 

Les  ligaments  ne  servent  à  maintenir  les  os  en  contact  que  lors- 
qu'ils sont  situés  entre  les  deux  os,  comme  dans  les  symphyses, 
réunissant  alors  deux  pièces  au  squelette  peu  mobiles  l'une  sur 
l'autre.  Mais,  dans  les  articulations  mobiles  (diartkroses),  les  liga- 
ments, situés  surtout  cà  la  périphérie,  ne  peuvent  empêcher  la  dis- 
jonction des  surfaces  articulaires,  comme  on  peut  facilement  le 
vérifier  sur  les  articulations  scapulo -numérales  et  coxo-fémorales. 
où  les  tètes  osseuses  peuvent  être  considérablement  écartées  des 
cavités  correspondantes,  malgré  l'intégrité  de  l'appareil  ligamen- 
teux. Dans  les  articulations  de  ce  genre,  c'est  simplement  Impres- 
sion atmosphérique  (Weber)  qui  détermine  l'adhérence  des  sur- 
faces articulaires.  On  peut,  en  effet,  sur  un  cadavre  dont  on  laisse 
pendre  librement  le  membre  inférieur,  enlever  toutes  les  parties 
molles,  peau  et  muscles,  qui  entourent  l'articulation  coxo-fémorale, 
on  peut  couper   enfin   la  capsule  articulaire,  sans  que  le  membre 

*  Ch.  Robin,  Leçons  iïir  les  humeurs  normales  et  morbides.  2e  édit. 
Paris,  iS74. 
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cesse  d'être  suspendu  dans  la  cavité  cotyloïde  ;  un  poids  additionnel 
peut  même  être  surajouté  sans  que  L'adhérence  soit  détruite;  mais 

si,  par  un  trou  pratiqué  dans  L'arrière-fond  de  la  cavité  eotyloïde, 
<mi  laisse  pénétrer  L'air  entre  les  surfaces  articulaires,  l'adhérence 

sse  aussitôt  et  la  tête  fémorale  quitte  sa  cavité.  Si  alors,  remet- 
tant les  os  en  contact,  on  opère  quelques  mouvements  en  différents 
sens  pour  expulser  les  bulles  d'air  qui  peuvent  être  interposées,  et 
qu'on  bouche  ensuite  avec  le  doigt  le  trou  artificiellement  pratiqué, 
le  membre  restera  de  nouveau  suspendu,  tant  qu'on  empêchera 
ainsi  l'accès  de  l'air  (expériences  des  frères  Weber  *).  C'est  donc  le 
ville,  le  contact  intime  des  surfaces,  qui  permet  à  la  pression 
atmosphérique  de  faire  contrepoids  aux  membres,  lesquels  se  trou- 
vent ainsi  supportés  sans  que  les  puissances  musculaires  aient 
besoin  d'être  mises  en  jeu. 

Lorsque,  en  tirant  fortement  sur  les  doigts,  on  parvient  à  en 
écarter  légèrement  les  phalanges,  il  se  produit  un  craquement  bien 
connu,  dont  l'étude  précédente  nous  fournit  l'explication  ;  la  force 
de  traction  exercée  sur  les  articulations  phalangiennes  parvient 
à  vaincre  la  pression  atmosphérique  et  à  écarter  les  surfaces  arti- 
culaires qu'elle  maintenait  en  contact;  mais  au  moment  de  la  sépa- 
ration, les  parties  molles  périphériques  sont  précipitées  par  cette 
même  pression  vers  l'intervalle  des  deux  os  ;  ces  phénomènes  sont 
très  brusques  et  déterminent  des  vibrations  sonores,  d'où  le  bruit 
de  craquement. 

Les  notions  précédentes  sur  la  mécanique  des  os,  des  muscles  et  des 
tendons  permettent  de  se  rendre  compte  immédiatement  des  différentes 
formes  de  travail  et  de  mouvements  que  l'homme  peut  exécuter.  Les  plus 
intéressants  de  ces  mouvements  sont  ceux  de  la  locomotion  et  surtout 
ceux  de  la  marche.  Les  frères  Weber  ont  consacré  de  longues  études  à 
l'analyse  de  la  marche  et  en  ont  donné  une  théorie  qui  a  été  longtemps 
classique,  mais  que  de  nouvelles  recherches  ont  renversée  en  grande  partie. 
Cette  théorie  était  remarquable  en  ce  qu'elle  supposait  que,  dans  le  pas 
ordinaire,  chacune  des  deux  jambes  est  alternativement  poussée  en  avant 
par  un  mouvement  passif  d'oscillation  identique  à  celui  d'un  pendule. 

Supposons  un  homme  pris  au  milieu  de  sa  marche  ;  il  vient  d'achever 
un  pas,  il  repose  sur  les  deux  jambes;  la  gauche,  par  exemple,  en  avant, 
la  droite  en  arrière.  Pour  continuer  la  marche,  pour  former  un  nouveau 
pas.  voici  ce  qui  se  produirait,  d'après  la  théorie  des  Weber  :  La  jambe 
gauche,  que  nous  appellerons  jarnbe  active, est  posée  perpendiculairement 
sur  le  sol,  et  forme  le  côté  droit  d'un  triangle  rectangle  dont  l'hypoténuse 
est  formée  par  la  jambe   droite  étendue  en  arrière;  nous  allons  voir  que 

1  G.  et  E.  Weber  (les  frères  Weber),  physiologistes  allemands  nés  en  1834 
et  1806.  —  Mécanique  des  organes  de  la  locomotion  chez  Vhomme,  trad.  de- 
l'allemand  par  Jourdan. 

M.  Duval,  Physiol.  12 
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cette  jambe  droite  peut  être  dite  la  ja m be  passive  (Weber).  La  jambe 
gauche  ou  active,  d'abord  légèrement  fléchie,  s'étend  alors  et  pousse  en 
avant  et  en  haut  le  bassin;  à  cet  effet,  le  talon  de  la  jambe  gauche  se 
détache  du  sol,  par  le  mécanisme  que  nous  avons  expliqué  à  propos  des 
leviers  du  deuxième  genre,  et  le  membre  n'appuie  que  sur  l'extrémité  du 
métatarse.  Pendant  ce  mouvement,  la  jambe  droite  ou  passive,  forcée  de 
suivre  le  mouvement  de  projection  en  avant  du  bassin,  se  détacherait 
passivement  du  sol,  et  ferait  autour  de  son  point  de  suspension  au  bassin 
un  mouvement  de  pendule  en  avant,  par  lequel  le  pied  droit  est  porté  aussi 
loin  devant  le  pied  actif  (gauche)  qu'il  était  précédemment  loin  en  arrière 
de  lui  :  il  est  alors  placé  sur  le  sol  et,  le  mouvement  de  projection  du 
bassin  en  avant  par  la  jambe  active  (gauche)  se  continuant  et  s'achevant, 
le  pied  droit  se  trouve  finalement  placé  perpendiculairement  sur  le  sol, 
comme  l'était  la  jambe  gauche  au  commencement  du  pas.  Le  pas  con- 
sidéré est  fini,  et  dans  le  nouveau  pas  qui  va  se  produire,  les  choses  se 
passeront  de  même  que  précédemment,  seulement  les  rôles  seront  inverses  : 
la  jambe  droite  va  devenir  active,  la  jambe  gauche  passive. 

En  somme,  dans  la  marche,  qui  peut  être  considérée  comme  une  série 
de  chutes  en  avant,  arrêtées  par  l'appui  d'un  pied  jusque-là  resté  en 
arrière,  le  pas  pourrait  être  représenté  par  un  triangle  rectangle  qui  se 
déplace,  en  même  temps  que  ses  côtés  se  meuvent  de  telle  manière  que 
celui  qui  représentait  le  côté  droit  au  commencement  du  pas  (jambe  gauche 
dans  l'exemple  choisi)  passe  à  une  position  oblique  d'hypoténuse  et  vice 
versa.  La  jambe  qui  de  côté  droit  passe  à  la  position  d'hypoténuse  serait 
tout  le  temps  active,  celle  qui  passe  de  la  position  d'hypoténuse  à  la 
position  décote  droit  serait  tout  le  temps  passive;  elle  oscillerait  à  la 
manière  d'un  pendule. 

Pour  osciller  sans  rencontrer  le  sol,  la  jambe  passive  doit  se  raccourcir 
légèrement  ;  c'est  ce  qui  a  lieu,  en  effet,  et,  d'après  la  théorie  précédente, 
il  serait  inutile  d'invoquer  pour  cela  l'action  des  muscles  de  ce  membre; 
en  effet,  le  membre  inférieur  oscillant  représenterait  un  pendule  double 
(cuisse  d'une  part  et  totalité  du  membre  de  l'autre).  Or,  on  sait  que  les 
lois  des  oscillations  des  pendules  sont  telles,  que  tout  pendule  composé  de 
deux  parties  réunies  par  une  charnière  fléchit  légèrement  dans  la  char- 
nière au  moment  de  l'oscillation. 

Telle  est  la  célèbre  théorie  des  frères  Weber,  à  laquelle  il  n'y  a  qu'un 
détail  à  modifier,  à  savoir  que  la  jambe  dite  passive  est  en  réalité  légère- 
ment active  (beaucoup  moins  que  l'autre),  c'est-à-dire  que  son  oscillation 
est  aidée  par  de  légères  contractions  de  ses  muscles.  En  effet  tout 
démontre  qu'elle  présente  un  léger  degré  de  contraction  des  fléchisseurs, 
précisément  pour  effectuer  cette  légère  flexion  nécessaire  à  l'exécution  de 
l'oscillation.  D'après  les  arguments  tirés  de  l'observation  pathologique, 
Duchenne  (de  Boulogne)  considérait  déjà  les  mouvements  oscillatoires  de 
cette  jambe  comme  impossibles  sans  l'intervention  de  la  contraction  des  flé- 
chisseurs de  la  jambe  sur  la  cuisse,  et  des  fléchisseurs  du  pied  sur  la  jambe1. 

1  Duchenne  (de  Boulogne),  Physiologie  des  mouvements,  Paris,  1867, 
p.  386. 
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D'autre  part  une  étude  expérimentale,  basée  sur  l'emploi  de  la  méthode 
graphique,  a  permis  à  G.  Carlet  de  résoudre  les  questions  les  plus  diffi- 
ciles de  la  théorie  de  la  marche,  et  de  venir,  dans  un  travail  complet1, 
confirmer  quelques-uns  des  points  de  la  théorie  des  Weber,  en  infirmer 
le  plus  grand  nombre,  et  enfin  élucider  certains  points  qui  n'avaient  même 
pas  fixé  l'attention  des  précédents  expérimentateurs.  G.  Carlet  a  montré 
ainsi  que  h"1  membre  qui  oscille,  loin  de  se  mouvoir  comme  un  pendule 
inerte,  est  si  bien  soumis  à  l'action  musculaire,  que  l'on  voit  le  droit  anté- 
rieur de  la  cuisse  se  contracter  au  début  de  la  période  d'oscillation  (tlexion 
de  la  cuisse  sur  le  bassin);  puis  entrent  en  jeu  les  muscles  de  la  région 
postérieure  (flexion  de  la  jambe  sur  la  cuisse);  et  cela  jusqu'à  la  période 
d'oscillation.  Mais  cet  expérimentateur  s'est  surtout  attaché  a  analyser  les 
mouvements  d'oscillation  de  diverses  parties  du  tronc,  et  du  tronc  dans 
son  ensemble  :  ainsi,  loin  de  se  mouvoir  en  ligne  droite,  le  grand  tro- 
chanter  décrit  dans  l'espace  une  courbe,  en  oscillant  à  la  fois  dans  le  plan 
vertical  et  dans  le  plan  horizontal.  D'autre  part, l'inclinaison  du  tronc  n'est 
pas,  comme  l'admettaient  les  Weber,  proportionnelle  à  la  vitesse  de  la 
marche,  et  constante  pour  une  vitesse  donnée.  L'inclinaison  du  tronc  dans 
le  plan  vertical  varie  brusquement  aux  environs  du  minimum,  et  lentement 
aux  environs  de  son  maximum;  les  muscles  du  tronc  ne  sont  pas  étrangers 
a  la  production  de  cette  inclinaison.  Réunissant  tous  ces  résultats  de  l'expé- 
rience en  une  théorie  de  la  marche,  l'auteur,  en  décrivant  avec  soin  toute 
la  série  des  phénomènes  qui  constituent  le  pas,  distingue  le  temps  où  les 
deux  pieds  sont  posés  sur  le  sol,  l'un  en  avant,  l'autre  en  arrière  (temps  du 
double  appui),  et  celui  où  le  pied  postérieur  oscille  pour  devenir  antérieur 
(temps  de  l'appui  unilatéral). 

Jugeant  peu  utile  de  nous  livrer  ici  à  une  analyse  des  mouvements  qui 

1  G.  Carlet,  Essai  expérimental  sur  la  locomotion  (Ayinales  des  se. 
nat.,  1S72). 

2  Lnfin  l'opinion  si  longtemps  admise,  d'après  les  frères  Weber.  que  dans 
la  marche  humaine  l'oscillation  de  la  jambe  qui  se  déplace  n'est  due  qu'à  la 
pesanteur  (oscillation  pendulaire),  opinion  déjà  réfutée  par  Duchetme  (de  Bou- 
logne), par  Giraud-Teulonet  par  Carlet,  aete  detinilivement  renversée  parles 
recherches  expérimentales  de  Marey  *.Au  moyen  de  nouveaux  appareils  gra- 
phiques, l'habile  physiologiste  nous  montre  que  le  mouvement  de  cette  jambe 
te  traduit,  sur  un  tracé,  par  une  ligne  droite,  c'est-à-dire  qu'il  est  uniforme 
pendant  tonte  sa  durée.  Or.  tel  n'est  point  le  caractère  d'une  oscillation 
pendulaire.  Il  montre  de  plus  que  cette  uniformité,  qu'il  faut  attribuer  à  l'ac- 
tion de>  muscles,  ne  saurait  être  expliquée  par  une  combinaison  des  maxima 
du  muuvement  du  pied  avec  les  mi  ni  ma  du  mouvement  de  translation  totale 
du  corps  et  vice  versa.  Nous  ne  pouvons  résumer  ici  les  nombreuses  recher- 
ches de  Marey  sur  la  locomotion  humaine,  tant  au  point  de  vue  théorique  qu'au 
point  de  vue  pratique.  A  ce  dernier  point  de  vue,  indiquons,  comme  exemple. 
que  ses  dernières  études  lui  ont  montre  l'influence  favorable  que  des  talons 
bas  exercent  sur  la  rapidité  de  la  marche  ;  de  plus  que,  au  moins  chez  bon 
nombre  de  sujet;,  l'allure  est  plus  rapide  quand  la  semelle  est  un  peu  longue. 

i  Marey,  Ln  Machine  animale   et  Eludes  sur  la  marche  de  Vitommc  a      tnoy 
de  Vodoyrophe  (Acad.  des  sciences,  3  nov.  18S4). 
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constituent  la  course,  le  saut,  la  natation,  etc  ,  nous  indiquerons  seulement 
le  caractère  essentiel  de  la  course  comparée  à  la  marche  ordinaire. 

Dans  la  course  il  n'y  a  plus  de  double  appui;  au  contraire  il  va  un 
temps  de  suspension  pendant  lequel,  entre  deux  appuis  des  pieds,  le  corps 
reste  en  l'air  un  instant.  La  durée  de  ce  temps  de  suspension  semble  peu 
varier  d'une  manière  absolue  ;  mais  si  on  l'apprécie  relativement  à  la  durée 
d'un  pas  de  course,  on  voit  la  valeur  relative  de  cette  suspension  croître 
avec  la  vitesse  de  la  course,  car  avec  cette  vitesse  diminue  la  durée  de 
chacun  des  appuis.  Mais  ce  qu'il  y  a  de  plus  remarquable,  c'est  la  manière 
dont  se  produit,  d'après  Marey,  ce  temps  de  suspension  ;  on  pourrait  croire, 
au  premier  abord,  que  c'est  l'effet  d'une  sorte  de  saut,  dans  lequel  le  corps 
serait  projeté  en  haut,  de  manière  à  décrire  en  l'air  une  courbe  au  milieu 
de  laquelle  il  serait  à  son  maximum  d'éloignement  du  sol.  Il  n'en  est  rien; 
le  temps  de  suspension  correspond  au  moment  où  le  corps  est  à  son  mini- 
mum d'élévation;  ce  temps  de  suspension  ne  tient  donc  pas  à  ce  que 
le  corps  est  projeté  en  l'air,  mais  à  ce  que  les  jambes  se  sont  retirées 
du  sol  par  l'effet  de  leur  flexion  (Marey). 

Résumé.  —  Les  muscles  sont  les  agents  actifs  des  mouvements  :  les 
tissus  de  substance  conjonctive  servent  à  séparer  les  muscles  (tissu  con- 
jonctif  proprement  dit)  ou  bien  constituent  les  leviers  (os)  que  les  muscles 
meuvent  par  l'intermédiaire  des  tendons. 

11  faut  bien  distinguer  la  contractilité  des  muscles,  propriété  vitale  (liée 
à  la  vie,  c'est-à-dire  à  la  nutrition),  de  l'élasticité  des  tissus  élastiques, 
propriété  purement  physique  qui  subsiste  sur  le  cadavre. 

Dans  le  jeu  des  muscles,  des  tendons  et  des  os,  on  retrouve  les  trois 
ordres  de  leviers. 

La  pression  atmosphérique  maintient  le  contact  des  surfaces  articu- 
laires. La  synovie  (riche  en  mucosine)  favorise  le  glissement  de  ces 
surfaces. 

Dans  un  pas  (élément  de  la  marche  ordinaire),  il  y  a  une  jambe  dite  active 
et  une  jambe  dite  passive  ;  mais  cette  dernière  n'est  point  soumise  à  une 
simple  oscillation  pendulaire  :  comme  la  jambe  active,  elle  est  le  siège  de 
contractions  musculaires,  très  faibles,  il  est  vrai. 


QUATRIEME  PARTIE 

SANG  ET  CIRCULATION;   SYSTÈME  LYMPHATIQU  E 


DU   SANG 


Le  sang  est  un  liquide  qui,  circulant  dans  l'organisme  delà  péri- 
phérie au  centre  et  du  centre  à  la  périphérie,  transporte  dans  l'éco- 
nomie les  éléments  absorbés  par  certaines  surfaces  (principalement 
la  muqueuse  intestinale)  et  entraîne  les  déchets  de  l'organisme  en 
général  vers  d'autres  organes  chargés  de  les  rejeter  à  l'extérieur. 
Il  remplit  ainsi,  visa  vis  des  éléments  anatomiques,  un  rôle  afférent 
et  un  rôle  effèrent;'\\  contient  les  substances  de  nutrition  et  les 
produits  de  dénutrition.  Dans  ce  continuel  commerce  d'échange,  il 
•est  impossible  qu'il  y  ait,  à  chaque  instant,  compensation  parfaite, 
de  sorte  que  le  sang  n'a  pas  une  composition  fixe,  normale,  typique, 
et  qu'on  peut  même,  à  un  moment  donné,  distinguer  plusieurs 
espèces  de  sang,  notamment  le  sang  artériel  et  le  sang  veineux. 

Le  sang  est  donc  Tune  des  principales  humeurs  constituantes 
(Ch.  Robin).  En  ayant  égard  à  ce  fait  que  c'est  par  son  intermé- 
diaire que  tous  les  principes  introduits  dans  l'organisme  (même  les 
gaz,  V.  Respiration)  viennent  au  contact  des  éléments  anatomi- 
ques, c'est-à-dire  que  ces  éléments  vivent  réellement  dans  le 
liquide  sanguin,  on  peut  appeler  le  sang  le  'milieu  intérieur l 
(Cl.  Bernard) . 

1  «  On  donne  le  nom  de  milieux  à  l'ensemble  des  circonstances  qui  envi- 
ronnent l'être  vivant  et  dans  lesquelles  il  trouve  les  conditions  propres  à  déve- 
lopper, entretenir  et  manifester  la  vie  qui  l'anime.  Il  faut  distinguer  les  milieux 
cosmiques  (air,  eau,  aliment,  température,  lumière,  électricité)  et  les  milieux 
intérieurs.  Les  premiers  entourent  l'individu  tout  entier,  les  seconds  sont  en 
contact  immédiat  avec  les  éléments  anatomiques  qui  composent  l'être  vivant.  » 
•(Cl.  Bernard,  Propriétés  des  tissus  vivants.)  Au  point  de  vue  purement 
anatomique,  on  a  pu  considérer  le  sang  comme  un  tissic,  ainsi  que  le  font 
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Le  sang- est  d'une  couleur  rouge  vermeil  (sang  artériel)  ou  rouge 
pourpre  foncé  (sang  veineux  ou  sang  noir  ;  il  est  presque  noir  à  la 
lumière  réfléchie).  Sa  densité  est  de  1045  à  1075.  Sa  réaction  est 
toujours  alcaline*  chez  tous  les  animaux,  et  aussi  bien  dans  les 
conditions  morbides  quedansles  conditions  normales.  Mais,  d'après 
Lépine,  cette  réaction  alcaline  est  plus  faible  chez  les  anémiques 
et  les  rhumatisants  chroniques.  Sa  saveur  est  légèrement  salée.  Il 
a  une  odeur  propre,  peu  prononcée  et  différente  selon  les  espèces 
animales. 

Quantité  de  sang.  —  L'évaluation  de  la  masse  totale  du  sang 
paraît,  au  premier  abord,  facile  à  réaliser,  mais  présente  de  grandes 
difficultés  pratiques.  On  admet  généralement  aujourd'hui  que  l'or- 
ganisme humain  renferme  en  moyenne  5  à  6  litres  de  sang.  Pour 
évaluer  cette  masse  liquide,  on  avait  essayé  de  saigner  un  animal 
à  blayic  (Herbst,  Heidenhain);  mais  il  reste  toujours  dans  les  vais- 
seaux une  quantité  de  sang  difficile  à  apprécier.  Une  injection  com- 
plète du  système  vasculaire,  destinée  à  en  mesurer  la  capacité,  ne 
donne  pas  des  résultats  plus  recommandables.  Un  moyen  plus 
simple  et  en  même  temps  plus  ingénieux  est  celui  qu'a  employé 
Valentin  :  il  consiste  à  calculer  la  quantité  de  sang  cV après  la 
dilution  que  lui  fait  subir  V injection  d'une  quantité  d'eau 
déterminée,  étant  connue  la  proportion  de  solide  et  de  liquide 
qu'il  contenait  d'abord.  Supposons,  pour  fixer  les  termes,  qu'on  ait 
constaté  que  le  sang  d'un  animal  contient,  à  un  moment  donné  (sur 

aujourd'hui  un  grand  nombre  d'histologistes,  et  le  définir  un  tissu  formé  de 
cellules  avec  substance  intercellulaire  liquide.  Il  rentre  ainsi  dans  Tune 
des  quatre  grandes  classes  de  tissus  : 

1°  Tissus  cellulaires  avec  peu  ou  pas  de  substance  intercellulaire;  épi— 
théliums  et  leurs  dérivés  (ongles,  poils,  emails,  cristallin)  ; 

2°  Tissus  cellulaires  avec  substance  fondamentale  liquide  (sang,  lymphe, 
chyle)  ; 

3°  Tissus  cellulaires  avec  substance  fondamentale  abondante,  muqueuse, 
hyaline  ou  fibreuse  (cartilage  et  tous  les  tissus  collagènes  ou  conjonctifs). 

4°  Tissus  formés  par  des  cellules  ayant  donné  lieu  par  leur  juxtaposition 
et  transformation  à  des  formes  de  fibres  ou  de  tubes  (muscles,  nerfs,  vais- 
seaux, etc.). 

1  D'après  la  plupart  des  auteurs  (V.  plus  loin)  ce  seraient  le  carbonate  et 
le  phosphate  tribasique  de  soude  qui  donneraient  au  sang  sa  réaction  alca- 
line; mais  d'après  les  recherches  de  Rabuteau,  le  phosphate  tribasique  ne 
peut,  sans  se  décomposer,  exister  dans  le  sang  riche  en  acide  carbonique  :  il 
conclut  que  l'alcalinité  est  due  au  bicarbonate  de  soude.  Nous  verrons  plus 
loin  que,  grâce  à  cette  alcalinité,  l'acide  carbonique  se  fixe  sur  le  plasma  du 
sang  (dans  les  carbonates,  P.  Bert). 

Notons  déjà  à  propos  de  l'alcalinité  du  sang,  qu'il  n'y  a  que  trois  liquides 
de  l'organisme  [présentant  une  réaction  acide  :  la  sueur,  l'urine  et  le  suc 
gastrique. 
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un  échantillon  extrait  par  saignée),  quatre  parties  de  liquide  pour 
une  de  solide.  Aussitôt  on  introduit  dans  le  système  vasculaire  une 
quantité  (l'eau  r^nle  à  celle  du  sang  qu'on  avait  retiré,  puis  on  pra- 
tique une  deuxième  saignée,  qui  naturellement  donnera  un  liquide 
sanguin  plus  dilué  que  celui  obtenu  par  la  première.  Si,  par 
exemple,  la  première  saignée  était  de  100  grammes,  et  qu'après 
avoir  injecté  100  grammes  d'eau,  la  deuxième  saignée  amène  du 
sang  deux  fois  plus  aqueux,  il  sera  facile,  par  une  simple  propor- 
tion, de  calculer  le  sang  que  contenait  primitivement  l'animal1. 

Il  y  a  encore  bien  des  objections  à  faire  à  cette  méthode,  vu  les 
échanges  rapides  qui  se  produisent,  dans  le  court  espace  de  temps 
qui  sépare  les  deux  saignées,  entre  le  sang  et  les  tissus  qu'il  baigne; 
en  effet,  immédiatement  après  une  saignée,  la  masse  du  sang  tend 
à  se  reconstituer  aussitôt,  en  empruntant  aux  tissus  ambiants  leurs 
parties  liquides. 

Une  meilleure  méthode  est  celle  du  lavage  de  Welcker.  Un  ani- 
mal est  décapité  ;  on  recueille  tout  le  sang  qui  s'en  écoule  et  on 
mesure  le  pouvoir  colorant  de  ce  liquide.  On  divise  alors  le  cadavre 
en  fragments,  et,  par  un  lavage  complet,  on  en  retire  tout  le  sang. 
En  comparant  alors  le  pouvoir  colorant  de  l'eau  sanguinolente 
ainsi  obtenue  au  pouvoir  colorant  du  sang  déjà  extrait,  on  peut  faci- 
lement calculer  quelle  est  la  proportion  du  sang  contenu  dans  cette 
eau,  et  on  obtient  ainsi  l'expression  de  la  totalité  de  la  masse  san- 
guine. Mais  il  y  a  encore  ici  de  nombreuses  causes  d'erreur,  parmi 
lesquelles  il  suftit  de  citer  celle  qui  tient  à  ce  que  le  lavage  enlève 
non  seulement  le  sang,  mais  encore  la  matière  colorante  des  muscles, 
celle  de  la  moelle  des  os  spongieux,  delà  rate,  etc.,  matières  colo- 
rantes qui  dérivent  de  celles  du  sang,  mais  qui,  attribuées  à  ce 
liquide,  donnent  à  l'évaluation  de  sa  masse  une  valeur  supérieure 
à  ce  qu'elle  est  en  réalité. 

Cependant  on  admet  en  général,  d'après  les  résultats  fournis  par 

i  Un  ingénieux  procédé,  analogue  à  celui  de  Valentin,  a  été  employé  par 
Gréhant  et  Quinquaud  (Mesure  du  volume  de  sang  contenu  dans  Vorga- 
nisme  d'un  mammifère  vivant.  Compt.  rend.  Acad.  des  sciences,  29  mai 
1882).  Ce  nouveau  procédé  est  basé  sur  la  propriété  que  possède  l'oxyde  de 
carbone  de  donner  une  hémoglobine  oxycarbonée,  combinaison  très  fixe.  On 
fait  donc  respirer  à  un  animal  une  certaine  quantité  de  gaz  contenant  des 
proportions  d'oxyde  de  carbone  bien  déterminées.  Au  bout  d'un  quart  d'heure, 
par  exemple,  on  constate  quel  est  le  volume  d'oxyde  de  carbone  fixé  par  l'ani- 
mal, et  quel  est  le  volume  fixé  par  une  quantité  donnée  de  sang  :  ces  deux 
volumes  étant  connus,  il  suffit  d'un  simple  calcul  de  proportion  pour  obtenir 
le  volume  du  sang  total.  L'exactitude  de  cette  méthode  est  mise  en  évidence 
par  le  résultat  suivant  :  après  avoir  déterminé  le  volume  normal  de  sang,  si 
l'on  soustrait  par  hémorragie  une  quantité  mesurée,  on  trouve  un  volume  de 
sang  moindre,  et  la  différence  est  égale  au  volume  enlevé  par  hémorragie. 
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cette  méthode,  que  le  p  :>ids  total  du  sang  est  en  moyenne  la  treizième 
partie  ■  du  poids  total  du  corps  de  l'homme,  ce  qui  ferait  donc  5 
kilogrammes  2  de  sang  pour  l'homme,  dont  le  poids  moyen  est  de 
65  kilogrammes. 

Du  reste,   la  /nasse  du  sang  est  très  variable  selon  les  circon- 
stances :  f'état  de  jeûne  ou  d'absorption  digestive  est  ce  qui  influe  le 
plus  sur  cette  quantité,  et  dans  ces  cas  il  peut  y  avoir  des  varia- 
tions du  simple  au  double.  C'est  ce  qu'a  directement  constaté 
Cl.  Bernard  en  décapitant  deux  chiens,  l'un  à  jeun  et  l'autre  en  pleine 
période  d'absorption  digestive  :    c'est  ce  qu'il  a  démontré  indirec- 
tement en  faisant  voir  qu'il  faut,  pour  faire  périr  un  animal   :-n 
digestion,  une  dose  de  poison  (strychnine,  par  exemple)  double  de 
celle  qui  suffit  pour  le  tuer  quand  il   est  à  jeun  3.  Il  est  vrai  que 
dans  ce  cas  il  faut  tenir  compte  non  seulement  de  ce  que  l'organisme 
en  général  est  gorgé  de  liquide,  mais  de  ce  que  les  éléments  ana- 
tomiques  eux-mêmes  sont   saturés  et  bien  moins  disposés  à  l'ab- 
sorption du  poison.  Un  fait  plus  significatif  encore  est  le  suivant: 
Sur  un  lapin  à  l'état  ordinaire,  il  faut  enlever  30  grammes  de  sang 
pour  amener  la  mort  par  hémorragie  :  au  bout  de  trois  jours  d'ina- 
nition, il  suffit  d'enlever  7  grammes  pour  obtenir  le  même  résultat. 
On  comprend  quelle  importance  a  ce  fait  pour  le  médecin,  au  point 
de  vue  des  saignées  pratiquées  au  début  d'une  maladie,  ou  après 
plusieurs  jours  de  diète. 

com  posit:on  du  sang 

Si  nous  étudions  le  sang  au  point  de  vue  pour  ainsi  dire  anato- 
mique  «comme  un  tissu  i.  nous  -  os  qu'il  se  compose  de  deux 
parties  bien  distinctes  :  le  cruor,  qui  comprend  la  partie  solide,  les 
globules;  et  le  liquor.  qui  comprend  toute  la  partie  liquide  à  l'état 
physiologique.  Ces  deux  parties  sont  en  quantités  à  peu  près  égales4 

1  Cette  proportion  varie  avec  le-  animales  :  1/17  du  poids  du  coi 
i  le  chien.  1  24  chez  le  mouton,  1  36  chez  le  lapin. 

2  o  kilogrammes,  c'est-à-dire  un  peu  moins  de  5  litres,  puisque  la  densité 
du  sang  ^1055  en  moyenne;  est  un  peu  supérieure  à  celle  de  l'eau. 

ta  comprend  hien  l'augmentation  de  la  masse  du  san<r  pendant  l'absorption 
intestinale,  quand  on  se  rappelle  que  Colin  a  recueilli",  sur  une  vache,  jus- 
qu'à 95  litres  (en  vingt-quatre  heures)  de  lymphe,  par  une  fistule  du  canal 
thoracique,  canal  qui  ne  représente  cependant  que  l'une  des  voies  de  l'ab- 
sorption intestinale  (l'autre  ...tee  par  la  veine -porte).  G.  Colin. 
Traité  de  physiologie  comparée  des  animaux. 

4  La  proportion  exacte  (chez  l'adulte)  est  la  suivante:  1000  grammes  de  sans" 
se    composent    de   446    gramm  -  _.       .     .     cruor),  et  de  555  de  plasma 

(UquorJ.  Nous  disons  chez  l'adulte,  parce  que  chez  le  fœtus  la  proportion  es 
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de  sorte  que  l'on  peut  considérer  le  sang  comme  une   certaine 
masse  de  cruor  en  suspension  (fans  une  masse  égale  <!<■  liquor. 

Mais  cette  proportion  varie,  surtout  dans  les  cas  signalés  pré 
demment.  Pendanl  l'absorption,  lamasse  du  sang  peut  doubler  : 
G*es1  alors  surtout  le  liquor  qui  augmente,  car  cette  augmentation 
est  due  à  la  grande  quantité  de  lymphe  versée  dans  le  torrent  cir- 
culatoire (Colin  a  recueilli  jusqu'à  95  litres  de  lymphe  en  vingt- 
quatre  heures  par  une  fistule  du  canal  thoracique  pratiquée  sur 
une  vache).  De  môme,  après  une  saignée  abondante,  le  sang  tend 
à  recouvrer  sa  masse  primitive,  en  empruntant  leurs  liquides  aux 
tissus  voisins;  c'est  donc  le  liquor  qui  augmente,  et  la  masse  du 
cruor  ne  se  reconstitue  que  bien  lentement.  Ainsi  on  sait  que  la 
mort  arrive  d'ordinaire  lorsqu'une  hémorragie  a  enlevé  la  moitié 
de  la  masse  du  sang;  mais  c'est  en  réalité  la  moitié  du  cruor  qu'il 
faudrait  dire  avec  précision,  et  l'on  conçoit  l'importance  de  ce  fait, 
pour  ces  saignées  successives,  alors  que  la  masse  liquide,  mais  non 
la  quantité  des  globules,  a  eu  le  temps  de  se  reconstituer. 

Cruor.  —  Cette  partie  solide  du  sang  est  uniquement  formée  de 
globules  en  suspension  dans  le  liquide  ; 

les    globules    du    sang  sont   de  deux  @*     ^,(g)  "£ 

espèces  :  les  roicges  et  les  blancs.  J3H  @  JD  (g)  <©  0 

a)  Les  globules  blancs   du  sang,  ^g)    ®  ©@@  À] 

mieux    nommés    globules    incolores  |Jp  ^j® 

(leucocytes,  Robin),  sont  un  peu  plus  ^       ^      „,  .   ,     '  , 

J  ,  /o  *  r»       .„.,  ,  Fig.  57.  —  Globules  blancs  du 

gros  que  les  rouges  (8  a  9  millièmes  de         san„  (ieuc0cyie$>  Robin)  \ 
millimètre    de   diamètre),    mais   bien 

moins  nombreux  (1  globule  blanc  pour  300  à  700  rouges  en  général)  ; 
ils  sont  sphériques  et  identiques  sous  tous  les  rapports  aux  globules 
de  la  lymphe,  que  l'on  trouve  dans  les  vaisseaux  lymphatiques  :  ils 
proviennent,  en  effet,  de  ces  vaisseaux,  sont  entraînés  par  la  lymphe 
jusque  dans  le  canal  thoracique,  et  de  là  se  déversent  avec  ce 
liquide  dans  le  sang.  Ce  sont  des  globules  ronds,  à  noyaux,  avec 
une  surface  un  peu  granuleuse  (fig.  57).  Examinés  au  milieu  du 
liquor  du  sang,  avec  un  grossissement  de  200  à  300  diamètres,  ils 
présentent  un  aspect  granuleux  et  un  contour  irrégulier,  une  cou- 
inverse  :  les  globules,  apparaissant  les  premiers,  forment  la  plus  grande  partie 
du  sang,  et  à  la  naissance  on  trouve  encore  la  proportion  de  122  de  globules 
pour  278  de  plasma. 

*  A,  Globules' blancs  frais;  —  a,  globules  blancs  dans  son  liquide  naturel;  —  &, 
globule  blanc  dans  l'eau;—  B,  globules  blancs  traités  par  l'acide  acétique;  —  «,  e% 
globule  blanc  uninucléaire ;  —  d,  division  du  noyau;  —  f,  h,  division  plus  avancée  du 
noyau; —  f,  k,  fragmentations  de  plus  en  plus  avancées  du  noyau  (Vircbow,  Patho- 
logie cellulaire). 
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leur  d'un  blanc  d'argent  caractéristique.  Ils  sont  formés  par  une 
petite  masse  de  protoplasma,  sans  enveloppe,  et  présentent  des 
mouvements  amœboïdes  très  accentués,  lorsqu'on  les  examine 
dans  une  goutte  de  sérum  ou  de  lymphe.  Il  est  impossible,  dans 
ces  conditions,  de  distinguer  aucun  autre  détail  de  leur  structure: 
mais  la  simple  adjonction  d'eau  gonfle  ces  éléments,  rend  leur 
contour  lisse  et  y  fait  apparaître  un  noyau,  de  forme  irrégulière 
i  en  boudin),  parfois  double  ou  multiple  ;  l'adjonction  d'acide  acé- 
tique rend  ces  détails  encore  plus  visibles  et  parfois  fractionne  le 
noyau  en  plusieurs  parties,  ou  fait  apparaître  d'emblée  deux  ou 
trois  noyaux  dans  un  globule  (flg.  57,  B  :  f,h,  i,  h). 

Dans  certaines  circonstances  et  spécialement  dans  les  maladies  de  la  rate 
et  des  ganglions  lymphatiques,  ces  globules  blancs  s'accumulent  jusqu'à 
former  le  tiers  ou  la  moitié  de  la  masse  globulaire  du  sang  qui  parait  lie 
de  vin  ou  même  analogue  à  du  pus  sanguinolent  (d'où  le  nom  de  leucémie. 
ou  leucocyte  mie).  Cette  accumulation  des  globules  blancs  semble  provenir 
d'une  plus  grande  abondance  de  la  production  des  globules  blancs  par 
la  rate  (leucémie  spléniquei  ou  par  les  ganglions'  lymphatiques  'leu- 
cémie lymphatique:  leueocytoseï  :  mais  même  à  l'état  physiologique  on 
trouve  des  variations  assez  considérables  dans  la  proportion  numérique 
des  globules  blancs  ou  rouges  :  ainsi  le  nombre  des  globules  blancs  diminue 
sous  l'influence  de  l'abstinence,  et  chez  les  sujets  avancés  en  âge:  il  est, 
au  contraire,  plus  considérable  après  les  repas,  a  la  suite  d'hémorragies, 
chez  des  enfants,  et  chez  la  femme  pendant  la  grossesse.  Leur  augmentation, 
dans  ces  cas,  et  surtout  après  le  repas,  constitue  ce  qu'on  a  nommé  la 
leucocytose  physiologique.  Enfin,  dans  certains  départements  du  système 
vasculaire.  les  globules  blancs  sont  plus  abondants  :  telles  sont  les  veines 
de  la  rate  et  du  foie.  Ce  fait  est  très  important  pour  établir  la  physiologie 
de  ces  organes. 

hj  Les  globules  rouges  ou  hématies  (Gruithuisen,  Ch.  Robin) 
forment  la  plus  grande  masse  du  cruor  (300  à  700  rouges  pour  i 
blanc  i.  On  a  calculé  que  i  litre  de  sang  en  contient  5  billions, 
ce  qui  porte  à  25  trillions  leur  masse  totale. 

La  découverte  des  globules  du  sang  appartient  à  Swammerdam  (sur  la 
grenouille),  a  Malpighi  (sur  le  hérisson).  C'est  Leuwenhoek  qui  les  a  vus 
le  premier  chez  l'homme1  (1773 *  .  Cette  découverte  ne  fit  pas  grand  bruit, 

*  Swammerdam.  médecin  et  naturaliste  hollandais  (1637-1680),  célèbre  par 
ses  découvertes  microscopiques  (globules  du  sang,  métamorphoses  des 
insectes,  etc.)  qui  n'ont  été  publiées  .que  cinquante-huit  ans  après  sa  mort, 
dans  le  grand  ouvrage  intitulé  :  Biblia  naturx.  1733. 

Malpighi.  anatomiste  italien  (1623-1694),  professa  successivement  à  Bologne, 
à  Pise.  a  Rome.  Il  fut  des  premiers  à  employer  le  microscope  pour  l'étude  des 
organes  animaux  et  végétaux,  et  pour  l'embryologie.  Ses  observations  les  plus 
célèbres  portent  sur  la  circulation  dans  les  capillaires,  sur  la  coagulation  du 
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et  au  commencement  de  Magendie  lui-même  ne  croyait  pas  à  leur 

exisl  ■•usant  qu'on  avait  pris  des  petites  bullefl  «l'air  pour  «!•■>  globules. 

En  1835,  Giacomini,  «le  Pisa,  niait  encore  la  présence  de  globules  dan-  Le 
sang. 

Pour  arrivera  une  nu,,  ération  exacte  des  globules  rouges  du  sang  on 
calcule  le  nombre  qu'en  renferme  1  millimètre  cube.  Un  procédé  usit 

effet  est  celui  de  Vierordt  modifié  par  Potain  et  plus  récemment  par 
Malassez  et  par  Ilavem.  11  consiste  à  diluer  une  quantité  déterminée  de 
sang  dans  une  quantité  également  déter- 
minée  «  l'eau  et  à  recueillir  une  portion 
du  mélange  dans  un  tube  capillaire,  puis 
a  compter  à  l'aide  d'un  micromètre  gra- 
dué, sous  le  microscope,  le  contenu 
d'une  portion  de  ce  tube  l. 


Les  globules  rouges  ou  globules 
sanguins  proprement  dits  sont  chez 
l'homme  de  petits  disques  bicon- 
caves, c'est-à-dire excavés  sur  leurs 
deux  faces  et  épais  sur  leurs  bords 
(fig.  58  et  60  )  :  leur  diamètre  est 
d'environ  1/150  de  millimètre  et 
leur  épaisseur  de  1,600;  en  millièmes  de  millimètre,  unité  employée 
en  micrographie  et  désignée  par  la  lettre  y.,  ils  ont  en  diamètre 
de  6  à  7  a,   et  en  épaisseur  environ  2  \j.. 


Fig.  LS.  —  Globules  rou.ces  du  sang 
humain,  vus  à  plat. 


sang,  sur  la  structure  de  la  peau  (couche  de  Malpighi  de  l'épidémie),  du 
poumon,  du  rein  (glomérules  de  Malpighi),  de  la  rate,  de  la  langue,  etc. 

Leeuwenhoek  (1638-1723)  Célèbre  naturaliste  hollandais;  il  occupait,  à  Delft, 
les  modestes  fonctions  de  gardien  de  la  porte  des  Echevins,  et,  construisant 
lui-même  des  microscopes  excellents  pour  l'époque,  il  s'en  servait  pour  exa- 
miner, pour  ainsi  dire  en  amateur,  tout  ce  qui  tombait  sous  sa  main.  Aussi 
ses  découvertes  lurent-elles  innombrables,  dans  ce  monde  des  infiniments  petits 
inconnu  jusque-là  (infusoires,  globules  du  sang,  cils  vibratiles,  fibres  nerveuses, 
fibres  musculaires,  spermatozoïdes,  etc.,  etc.). 

1  L'appareil  de  M.  Malassez  consiste  en  un  tube  capillaire  très  fin  (compte- 
globules),  dans  lequel  on  fait  arriver  un  mélange  de  sang  et  de  sérum  arti- 
ficiel, et  dans  lequel  on  a  marqué  le  rapport  entre  le  volume  du  liquide  et  la 
longueur  du  trajet  qu'il  occupe  dans  ce  tube.  On  peut  donc,  après  avoir  exa- 
mine avec  un  oculaire  quadrillé  et  compté  les  globules  qui  se  trouvent  dans 
une  certaine  longueur,  arriver  au  chiffre  qui  doit  se  trouver  dans  1  millimètre 
cube.  Ce  chiffre  est  plus  grand  pour  le  sang  des  veines  que  pour  celui  des 
artères,  et  en  général  d'autant  plus  élevé  dans  les  veines  que  le  sang  contenu 
dans  ces  dernières  a  perdu  plus  ou  moins  d'eau  par  les  exosmoses  qui  se  sont 
opérées  (par  exemple,  au  niveau  des  capillaires  de  la  peau).  (Malassez,  Archives 
de  physiologie,  1S74).  —  Hayem et  N'acheta Compt.  rendus  Acad.  des  sciences, 
avril  1^75)  ont  proposé  un  appareil  et  un  manuel  opératoire  plus  simple  et 
exempt  des  erreurs  qui  se  produisent  avec  tout  appareil  se  remplissant  par 
capillarité.  Ne  pouvant  entrer  ici  dans  le  détail  des  manœuvres  de  la  numéra- 
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Au  point  de  vue  histologique.  les  globules  rouges  sont  de  petites 
masses  de  protoplasma  associé  à  des  composés  chimiques  particu- 
liers (Y.  plus  loin,  Globulùie,  Hèmatine.etc.)  ;  vus  par  la  tran- 
che, ces  éléments  se  présentent  sous  la  forme  d'un  biscuit  rétréci 
en  son  milieu  et  renflé  à  ses  deux  extrémités  (fig.  60,  c):  vus  de 
face,  ils  représentent  des  disques  de  couleur  jaunâtre  plus  foncés 
sur  les  bords,  plus  transparents  vers  le  centre  (fig.  60,  a).  On  ne 
voit  pas  de  noyau  ni  d'enveloppe,  mais  cependant  une  couche  limite 
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Fig.  59.  —  Tube  capillaire  de  Malaise?  examiné  au    microscope  avec   l'oculaire 
quadrillé  V.  la  note  ci-dess      -  . 

très  mince  qui  semble  indiquer  une  membrane  enveloppante,  ou 
tout  au  moins  une  zone  limite  plus  condensée,  et  de  composition 
différente  de  celle  du  corps  même  des  globules:  on  a  cru  démontrer 
l'absence  de  membrane  en  étudiant  les  déformations  que  ces  glo- 
bules subissent  par  l'action  d'une  température  de  40  à  45»,  ou  par 


tion  des  globules,  nous  donnons  seulement  dans  la  figure  ci-jointe  (fig.  59) 
l'aspect  d'une  certaine  étendue  du  tube  capillaire  (méthode  Malassez)  examiné 
au  microscope  avec  l'oculaire  quadrillé,  et  nous  indiquons  le  résultat  le  plus 
général  au  point  de  vue  physiologique  :  M.  Malassez  donne,  comme  chiffre 
normal  que  fournit  le  sang  du  doigt  a'ua  sujet  sain,  le  nombre  de  4.30 
(par  millimètre  cube);  M.  Hayem  donne  le  nombre  de  p.000.000. 
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celle  du  carbonate  de  potasse  (Dujardin)  :  dans  ces  circonstances 
les  globules  se  dépriment  et  se  retournent  en  forme  de  bonnet  ou 
de  coupe,  dont  les  bords  peuvent  se  Bouder  régulièrement,  ou  par 
des  expansions  sarcodiques  isolées.  Mais,  dans  Les  mêmes  circon- 
stances, on  observe  les  mêmes  phénomènes  sur  le  corps  des  infu- 
soires  (Rouget),  auquel  on  ne  peut  refuser  une  enveloppe,  ou  tout 
aumoins  une  couche  corticale (Ilautschicht  des  Allemands). Enfin, 
par  l'action  de  l'acide  picrique  ou  chromique,  de  l'alcool,  et  parla 
coloration  au  sulfate  de  rosaniline,  on  observe  très  nettement  une 
membrane  «  qui  est  formée  par  une  substance  très  ductile  et  molle 
comme  une  pâte,  puisqu'elle  se  laisse  traverser  par  des  corps  et  se 
referme  sur  eux  sans  conserver  aucune  trace  de  leur  passage  *  ». 
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Fig.  60.  —  Globules  sanguins  Fig.   61.   —  Globules  du  sang 

d'un  homme  adulte*.  de  grenouille. 

Les  globules  rouges  s'altèrent  très  facilement  ;  la  moindre  évapo- 
ration,  la  moindre  concentration  du  liquide  dans  lequel  ils  nagent 
leur  donnent  par  exosmose  une  forme  ratatinée,  crénelée  (fig.  60,  e) 
sur  les  bords,  et  qui,  parfois,  par  ses  saillies  vues  de  face,  peut 
faire  croire  à  la  présence  d'un  noyau  (fig.  60,  f). 

La  forme,  les  dimensions,  et  même  la  structure  des  globules 
rouges  ne  sont  pas  les  mêmes  pour  les  différents  animaux  ni  pour 
un  même  animal  aux  diverses  époques  de  son  développement.  Dans 

i  Ranvier,  Recherches  sur  les  éléments  du  sang  (Archives  de  ■physiol. 
1875,  p.  9).  La  membrane  des  globules  rouges  se  laisse  traverser  par  des 
corpuscules  et  se  referme  exactement  après  leur  avoir  donné  passage  :  au 
moyen  de  l'alcool  étendu  de  deux  l'ois  son  volume  d'eau,  on  détermine  sou- 
vent l'issue  des  noyaux  contenus  dans  les  globules  rouges  de  la  grenouille. 
Ces  globules  se  transforment  alors  en  vésicules  dont  la  membrane  limitante 
e>t  très  nettement  dessinée.  Cette  membrane  se  colore  vivement  par  le  rouge 
d'aniline,  et,  lorsque  le  noyau  du  globule  l'a  traversée,  on  ne  peut  y  observer 
aucune  perte  de  substance  comme  trace  de  son  passage. 

*  a,  Globule  rouge  ordinaire  ayant  la  forme  d'un  disque;  — b,  globule  blanc;  —  c, 
globules  rouges  vus  de  côté,  appuyés  sur  leurs  bords;  —  d,  globules  rouges  empilés 
comme  des  ècus;  —  e,  globules  rouges  anguleux,  l'exosmose  leur  ayant  fait  perdre 
une  partie  de  leur  contenu,  d'où  l'aspect  ratatiné;  —  f,  globules  rouges  ratatinés  (à 
bords  mamelonnés;  leur  face  présente  un  soulèvement  semblable  à  un  noyau);  — g, 
ratatinement  plus  complet;  —  /i,  dernier  degré  de  ratatinement.  Grossiss..  280  diam. 
(Virchow). 
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tout  ce  qui  précède,  nous  n'avons  fait  allusion  qu'aux  globules 
rouges  de  l'homme  adulte.  Les  globules  du  fœtus  humain  se  dis- 
tinguent de  ceux  de  l'adulte  par  l'existence  d'un  noyau,  et  ce  n'est 
que  vers  la  seconde  moitié  de  la  vie  intra-utérine  qu'ils  perdent  cet 
élément.  Les  globules  sanguins  des  mammifères  adultes  res- 
semblent à  ceux  de  l'homme  comme  forme,  mais  en  diffèrent  comme 
dimensions  ;  ceux  du  cochon  d'Inde,  de  la  chèvre,  du  mouton,  du 
cheval,  du  lapin  sont  plus  petits:  ceux  du  chien,  à  peu  près  égaux  ; 
ceux  de  l'éléphant,  beaucoup  plus  volumineux  (9  u).  Seuls  parmi 
les  mammifères,  les  camélidés  ou  caméliens  (chameau  et  lama) 
présentent  des  globules  elliptiques  et  toujours,  du  reste,  sans  noyau. 
Les  oiseaux  présentent  des  globules  plus  gros  que  ceux  des  mam- 
mifères, elliptiques,  longs  de  10  à  18  y.,  large  de  5  à  9  y.,  biconvexes 
avec  des  traces  de  noyau.  Les  globules  des  reptiles  et  des  amphi- 
bies (fig.  61)  sont  volumineux,  elliptiques,  biconvexes,  avec  un 
noyau  très  visible  ;  il  en  est  de  même  pour  la  généralité  des  pois- 
sons. Pour  donner  une  idée  des  différences  de  dimensions,  il  nous 
suffira  de  citer  le  chiffre  suivant  :  les  globules  rouges  de  l'homme 
mesurent  1/150  (7  y.)  de  millimètre,  ceux  du  protée  1/12  (80  y.). 

Au  point  de  vue  physiologique,  les  globules  rouges  sont  remar- 
quables par  leur  élasticité  ;  ils  sont  faiblement  et  parfaitement 
élastiques  :  la  moindre  pression  les  déforme,  mais  ils  reviennent 
facilement  à  leur  forme  primitive  :  en  effet,  en  examinant  la  circu- 
lation au  microscope  (sur  le  mésentère  de  la  grenouille,  par 
exemple),  on  les  voit  parfois  se  plier  en  deux  ou  se  mettre  à  cheval 
sur  l'éperon  résultant  de  la  bifurcation  d'un  vaisseau. 

Au  point  de  vue  chimique,  les  globules  rouges  présentent  ce  fait 
intéressant  qu'ils  contiennent,  comme  matières  minérales,  des  sels 
autres  que  ceux  du  liquor.  Ainsi  ils  renferment  surtout  des  phos- 
phates et  des  sels  de  potasse,  tandis  que  le  liquor  contient  surtout 
des  carbonates  et  des  sels  de  soude.  Nous  avons  déjà  indiqué,  comme 
une  des  propriétés  générales  de  la  cellule  vivante  (V.  première  par- 
tie, p.  10).  cette  faculté  de  maintenir  sa  composition  propre  malgré 
les  lois  de  l'endosmose  et  de  la  diffusion. 

Si,  après  cette  indication  particulière,  si  intéressante  au  point  de 
vue  de  la  nutrition,  de  la  vie  du  globule  sanguin,  nous  passons  à 
l'étude  des  résultats  généraux  fournis  par  l'analyse  chimique,  nous 
pouvons  dire  que  le  globule  rouge  est  formé  d'un  stroma  ou  globu- 
line,  renfermant  une  matière  colorante  dite  hémoglobine .  En  effet, 
par  l'action  de  l'eau,  les  globules  rouges  se  décolorent  et  semblent 
bientôt  disparaître  :  en  réalité,  la  matière  colorante  (hémoglobine), 
s'est  dissoute  dans  l'eau,  et  le  corps  même  du  globule  (stroma, 
globuline)   est   demeuré    à  l'état  incolore.   Donc   le  globule   est 
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formé  d'un  stroma  (réticule  protoplasmique),  chargé  d'hémoglo- 
bine. Ajoutons  que,  l'action  de  l'eau  continuant,  le  stroma  lai-même 
finit  par  s'y  dissoudre  et  disparaître. 

A.  Globuline.  —  Le  stroma  (Mollet)  ou  globuline  (Denis,  de 
Commercy)est  une  matière  albuminoïde  particulière.  Dans  la  con- 
stitution du  globule,  le  stroma  est  à  l'iiémoglobine  comme  1  à  13. 
On  se  procure  de  la  globuline  en  plaçant  une  certaine  quantité  de; 
globules  frais  dans  un  nouet  de  linge  lin  et  en  l'arrosant  d'eau  qui 
en!  raine  l'hémoglobine. La 
globuline  renferme  une 
certaine  quantité  de  sels 
de  potasse  et  de  soude 
(potasse  G  0/0,  soude  0,0). 

B.  Hémoglobine.  — 
L'hémoglobine  ou  hèma- 
tocristalline,  substance 
très  importante  pour  le 
physiologiste,  est  une  ma- 
tière albuminoïde  cristal- 
lisable,  chez  l'homme  et 
chez  certains  animaux  seu- 
lement (rat,  chien,  cochon 
d'Inde),  et  remarquable  en 
ce  que  le  fer  est  un  élément 
important  clans  sa  compo- 
sition (l'hémoglobine  ren- 
ferme 0,42  pour  100  de 
fer).  L'oxygène  qui  se  fixe 
sur  les  globules,  dans  la 
respiration,  se  combine 
avec  l'hémoglobine  et  for- 
me un  oxyde  appelé  oxy- 
hémoglobine.  Lefer  paraît 
jouer  un  rôle  essentiel  dans  cette  combinaison,  100  grammes  d'hémo- 
globine peuvent  absorber  130  centimètres  cubes  d'oxygène.  On  se 
procure  l'hémoglobine  cristallisée  en  ajoutant  quelques  gouttes 
d'éther  à  une  petite  quantité  de  sang  contenue  dans  une  éprouvette. 
L'éther  détruit  les  globules  et  met  l'hémoglobine  en  liberté.  Celle- 
ci,  d'abord  dissoute  dans  l'éther,  cristallise  ensuite,  par  suite  de 
l'évaporation  de  ce  liquide.  Les  cristaux  d'hémoglobine  sont  rhom- 


Fig.  62.  —  Cristaux  d'hémoglobine*. 


*  a  et  H,  de  l'homme;  —  b.  du  cochon  d'Inde;  —  c,  du  chat;  —  e,  du  hamster;  - 
de  1  écureuil  (d'après  Frev). 
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boédriques   chez  l'homme,  tétraédriques   chez  le   cochon   d'Inde, 

hexaédriques  chez  l'écureuil  (V.  fig.  62). 

Dérivés  de  l'hémoglobine.  —  En  faisant  agir  divers  réactifs  sur  l'hémo- 
globine, on  obtient  des  dérivés  et  des  combinaisons  cristallisant  dans  des 
for:.    -      -  Hères:  ce  sont Yhcmatine  et  Yhématoidine. 

1°  Uhétrtine.  En  faisant  agir  sur  du   sang  desséché    du    chlorure  de 

.sodium  et  de  l'acide  acétique  cristallisable,  on  obtient  un  nouveau  corps, 

l'hémine     ou  chlorhydrate  d'hématine)  (fig.   63),   qui   se  présente  sous 

.  i staux  en  tables  rhomboïdales  aplaties,  à  angles  aigus,  et  d'un 

intense. 

Les  cristaux  ainsi  obtenus  sont  caractéristiques  du  sang.  C'est  bien  du 

cblorhydrate  d'bématine,car 
£j        on  est  parvenu  récemment  à 
~        les  produire  en  mettant  sim- 
plement en  présence  l'héma- 
tine  et  l'acide  chlorhydrique. 
2°    Enfin.     Yhèmatoïdine 
est  un  dérivé  de  l'hématine, 
Fig.  63.  —  Cristaux  d'hèmine*.  dérivé  qui  se  produit  spon- 

tanément dans  l'économie, 
surtout  dans  les  anciens  foyers  hémorragiques,  et  en  général  dans  tous 
les  dents  sanguins.  Ce   corps,  qui  se  présente  sous  forme  de  très 

petits  cristaux  rhomboïdaux  obliques,  est  identique  à  la  matière  colorante 
de  la  bile  :  au  point  de  vue  de  la  composition  chimique,  Yhémo.toïdine 
n'e.;:  -  entiquë  à  l'hématine,  elle  en  diffère  par  i  de  fer  en  moins  et 
i  d'eau  en  plus. 

Ces  matières  colorantes  du  sang,  et  particulièrement  l'hémato- 
cristalline  [hémoglobine),  ont  été  l'objet  de  très  intéressantes 
rech<  rchesau  nabyen  àeY  analyse  spectrale.  Hoppe  Seyler  (18^2t 
et  Valentin.  en  Allemagne:  Stokes  et  Sorby  en  Angleterre; 
P.  Bert,  Claude  Bernard,  R.  Benoit  et  Fumouze,  en  France,  appli- 
quant à  l'étude  du  sangle  procédé  d'analyse  découvert  par  Kirchhoff 

3unsen.  ont  démontré  que  lorsqu'on  regarde  à  travers  un  prisme 
scope  une  solution  de  sang  artériel  très  étendue, 
éclairée  par  la  lumière  solaire  ou  par  la  flamme  d'une  lampe, 
au  lieu  d'observer  le  spectre  lumineux  ordinaire,  on  voit  ce 
spectre  interrompu  par  de  larges  bandes  obscures  placées  comme 
l'indique  la  figure  04.  C'est  ce  qu'on  appelle  le  spectre  d'absorp- 
tion du  sang  ;  il  est  caractérisé  essentiellement  par  deux  bandes 

-cures  dans  la  partie  jaune  verte  'B,  fig.  64),  et  de  plus  par 
l'extinction,  à  peu  près  complète,  de  tous  les  rayons  les  plus 
réfrangibles  à  partir  du  bleu  ou  de  l'indigo  (fig.  64,  C). 

*  Obtenus  artificiellement  du  sang  par  l'action  du  sel  de  cuisine  et  de  l'acide  acé- 
tique ^chlorhydrate  d'hématine).  Grossiss.,  B00  diam.  (A'irchow). 
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Chose  remarquable,  le  sang  veineux,  ou   celui  qui  a   perdu  son 
oxygène,   ou  les  solution!  d'hémoglobine  que  l'on  a  désoxygén 
par  un  agent  réducteur  quelconque,  présentent  un  spectre  déférent. 

L'intervalle  qui  sépare  les  deux  bandes  est  obscurci,  ou,  en  d'autre 
termes,  les  deux  bandes  noires  se  fondent  en  une  seule,  dite  bande 
de  réduction  de  Stokes  (flg.  04,  E);  en  même  temps,  l'ombre  qui 
recouvre  la  partie  la  plus  infrangible  a  reculé  vers  Le  violet,  de 
sorte  qu'il  y  a  plus  de  transparence  pour  les  rayons  bleus. 

Il  y  a  donc  un  spectre  du  sang  oxygéné  et  un  spectre  du  sang 
désoxygéné,  de  l'hémoglobuline  oxygénée  et  de  l'hémoglobuline 
réduite. 
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Fig.  64.  —  Absorption  de  certaines  régions  du  spectre 
par  des  dissolutions  sanguines*. 

Claude  Bernard  et  Hoppe  Seyler  ont  montré,  à  peu  près  en  même 
temps,  que  l'oxyde  de  carbone,  qui  chasse  avec  tant  d'énergie 
l'oxygène  du  sang,  prend  sa  place,  et  combiné  avec  l'hémoglo- 
bine, donne  un  spectre  (spectre  du  sang  oxycarboné)  très  analogue 
au  spectre  oxygéné,  si  ce  n'est  que  les  deux  bandes  noires  sont  un 
peu  déplacées  vers  la  droite.  Mais  ce  que  ce  spectre  a  de  caracté- 
ristique, c'est  qu'il  ne  subit  aucun  changement  par  l'action  des 
agents  réducteurs;  en  d'autres  termes,  le  spectre  de  l'hémoglobine 


*  A,  Raies  de  Fraùnhofer;  —  B,  sang  artériel  oxygéné  (deux  bandes   d'absorption 
entre  les  raies  D  et  E  de  Frailnhofer,  c'est-à-dire  dans  le  jaune  du  spectre). 

C,  Sang  artériel  en  dissolution  plus  concentrée  (absorption  de  tous  les   rayons  à 
partir  de  la  raie  F,  c'est-à-dire  du  bleu). 

D,  Dissolution  plus  concentrée  encore;  —  E,  sang  veineux,   sang  réduit;  raie  de 
réduction  près  delà  raie  D  de  Frailnhofer  (c'est-à-dire  dans  le  jaune). 

M.  Dutal,  Physiol.  13 
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oxvcarbonée  ne  peut  plus  donner,  comme  celui  de  l'hémoglobine 
oxygénée,  \araie  de  réduction  Stokes.  Il  est  facile  de  comprendre 
l'intérêt  de  ces  recherches  et  leur  application,  par  exemple,  à  l'ana- 
lyse du  sang  d'une  personne  asphyxiée  par  les  vapeurs  du  char- 
bon, par  l'oxyde  de  carbone  '.  A  un  point  de  vue  analogue,  il  est 
très  intéressant  de  constater  que  ces  bandes  caractéristiques  s'ob- 
tiennent encore  en  traitant  par  l'eau  des  taches  de  sang  même  très 
anciennes,  laissées  sur  du  fer,  du  bois,  du  linge,  etc., ou  bien  encore 
avec  du  sang  déjà  décomposé  et  putréfié.  Yalentin  a  très  nettement 
constaté  la  présence  du  sang  sur  une  ancienne  planche  de  table  de 
dissection  qui  était  restée  sans  usage  depuis  trois  ans  dans  un  en- 
droit humide,  et  sur  un  vieux  crochet  rouillé  de  boucherie  qui  ne 
servait  plus  depuis  longtemps.  On  n'a  pas,  malgré  de  nombreux 
essais  (Ritter).  trouvé  de  matière  colorante  dont  le  spectre  pût  être 
confondu  avec  celui  du  sang,  ni  surtout  qui  pût  donner  par  les 
agents  de  réduction  quelque  chose  d'analogue  à  l'apparition  de  la 
raie  de  Stokes. 

De  plus,  comme  sensibilité,  cette  méthode  de  recherches  laisse 
peu  à  désirer,  puisque  Yalentin  a  retrouvé  des  traces  reconnais- 
sablés  du  spectre  caractéristique  du  sang  dans  une  solution  qui  n'en 
contenait  que  1  7000  sous  une  épaisseur  de  15  millimètres. 

L'étude  successive  des  spectres  du  sang  oxygéné  et  désoxygéné, 
de  l'hémoglobine  réduite,  spectres  que  l'on  peut  reproduire  tour  à 
tour  en  enlevant  et  en  rendant  l'oxygène  à  la  solution  sanguine, 
nous  permet  d'apporter  un  élément  à  l'explication  de  la  différence 
de  couleur  du  sang  artériel  et  du  sang  veineux  ;  cette  différence 
n'est  pas  due  à  des  modifications  dans  la  forme  des  globules,  puisque 
ces  phénomènes  décoloration,  corrélatifs  aux  différences  des  spec- 
tres du  sang  artériel  et  du  sang  veineux,  s'établissent,  comme  eux, 
grâce  à  des"  alternatives  d'oxydation  et  de  réduction  de  l'hémoglo- 
bine, de  sorte  que  le  sang  artériel  et  le  sang  veineux  représentent 
les  deux  états  d'oxydation  et  de  réduction  de  la  matière  colorante 
du  sang. 

Le  rôle  physiologique  des  globules  rouges  consiste  essentiellement 
à  se  charger  d'oxygène  qu'ils  vont  ensuite  distribuer  aux  tissus;  ces 
globules  sont  des  réceptacles,  des  appareils  condensateurs  de  ce 
gaz.  Lorsqu'ils  traversent  les  capillaires  du  poumon,  ils  empruntent 
à  l'air  venu  de  l'extérieur  son  oxygène,  qu'ils  vont  ensuite  transpor- 
ter vers  les  différents  éléments  de  l'économie,  et  surtout  vers  ceux 

i  V.    Cl.     Bernard,  Leçons    sur    les   anesthêsiques   et    sur    l'asphyxie, 

Paris.  1875. 

E.  Ckerbuliez, Etudes  speetroscopiqv.es du  sang  oxycarhonè,  applications 
médico-légales,  Paris,  1890,  et  Annales  d'hygiène. 
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qui  consomment  beaucoup  de  ce  gaz,  c'est-à-dire  vers  les  cellules 
nerveuses,  les  nerfs  et  les  muscles.  En  échange  de  l'oxygène  qu'ils 
emploient,  ces  éléments  rendent  une  quantité  à  peu  prés  équivalente 
(V.  Respiration)  d'acide  carbonique,  qui  se  dissout  dans  le  liquor 
du  sang  (secombinant  avec  les  sels  du  sérum  ;  V.  plus  loin). 

Les  globules  rouges  du  sang,  et,  par  suite,  la  totalité  du  sang  préside 
donc  aux  phénomènes  respiratoires,  et  la  mort  qui  survient  après  une 
abondante  hémorragie  est  causée  essentiellement  parce  que  l'oxygène  n'est 
plus  distribué  en  quantité  suffisante  aux  tissus  et  spécialement  aux  éléments 
anatomiques  du  système  nerveux  central.  A  ce  point  de  vue,  la  transfusion 
du  sang  consiste  donc  uniquement  en  un  nouvel  apport  de  globules  san- 
guins. Ainsi  cette  opération  ne  répond  ni  aux  espérances  exagérées  (ra- 
jeunissement, guérison  de  la  folie,  etc.),  ni  aux  craintes  démesurées 
(interdite  par  le  Parlement  en  1668)  qu'elle  a  inspirées  à  son  début  (dix- 
septième  siècle;  Lower,  Denis1).  Aujourd'hui  on  compte  par  centaines  les 
cas  d'hémorragie  où  le  malade  exsangue  a  été  rappelé  à  la  vie  par  la 
transfusion  du  sang,  surtout  dans  les  cas  de  métrorragies.  Les  globules 
sanguins  doivent  être  empruntés  à  un  animal  de  même  espèce,  sans  quoi 
l'effet  cherché  n'est  point  obtenu,  car  non  seulement  les  globules  sanguins 
d'un  animal  quelconque  ne  sont  pas  aptes  à  entretenir  la  vie  des  tissus 
d'un  animal  d'espèce  différente,  pas  plus  que  les  spermatozoïdes  du  pre- 
mier ne  seraient  propres  à  féconder  l'ovule  du  second,  mais  il  faut  noter 
de  plus,  comme  l'a  démontré  Hayem,  que  les  globules  d'un  animal  sont  le 
plus  souvent  détruits  dans  le  sérum  d'un  animal  d'une  autre  espèce  2.  Il 
suffit,  du  reste,  d'une  très  petite  quantité  de  sang  transfusé  pour  ramener 
les  échanges  vitaux  et  permettre  à  l'opéré  de  reconstituer  sa  masse  primi- 
tive de  sang  par  la  nutrition.  Enfin  on  a  aussi  appliqué  la  transfusion  à  des 
cas  d'empoisonnement  par  l'oxyde  de  carbone,  agent  qui  paralyse  le  glo- 
bule rouge.  Et,  en  effet,  elle  a  été  couronnée  de  succès  (Rouget,  Laborde), 
car  on  remplace  alors  des  globules  inutiles  par  des  globules  propres  aux 
échanges  nutritifs  et  respiratoires. 

1  Lower  (R.),  anatomiste  anglais  (1630-1691),  connu  surtout  par  ses  tra 
vaux  sur  la  structure  du  cœur. 

Denis,  médecin  et  philosophe  du  xvir3  siècle,  mort  en  1704. 

2  Hayem  (Acad.  des  sciences,  5  oct.  1888)  a  montré  que  l'introduction  d'un- 
sang  étranger  dans  les  vaisseaux  d'un  animal  donne  lieu   à  une  action  réci- 

[ue  des  deux  sangs  l'un  sur  l'autre,  se  traduisant  par  la  formation  de 
petits  caillots  :  ceux-ci  sont  constitués  par  une  partie  centrale,  amas  d'héma- 
toblastes  (voir  ci-après),  et  une  partie  périphérique,  composée  d'hématies  con- 
glomérées. Ces  caillots  produisent  des  hémorragies  par  embolies.  En  même 
temps  il  y  a  presque  toujours  une  destruction  active  des  hématies  par  disso- 
lution de  l'hémoglobine.  Les  diverses  formes  données  par  l'auteur  à  ses  expé- 
riences démontrent  qu'il  est  impossible  de  rapporter  ces  effets  au  ferment  de 
la  coagulation  fibrineuse,  non  plus  qu'à  la  nature  des  matières  albuminoïdes 
ou  des  sels.  Il  s'agit  peut-être  de  l'action  de  substances  chimiques  en  quelque 
sorte  individuelles  (spécifiques)  qui  seraient  variables  selon  les  espèces  de 
sang  et  qui  agiraient  sur  les  éléments  anatomiques,  particulièrement  sur  des 
hématoblastes. 
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Les  globules  rouges  sont  donc  ce  qu'on  pourrait  appeler  Yorgane  du 
sdng.  Quand  ces  globules  sont  en  trop  grande  porportion,  il  y  a  alors  une 
sorte  de  pléthore,  la  circulation  est  gênée  et  les  congestions  se  font  facile- 
ment; on  trouve  quelque  chose  d'analogue  dont  le  choléra,  mais  par  un 
mécanisme  tout  autre  :  la  déperdition  énorme  des  liquides  par  l'intestin 
rend  le  sang  très  épais  ;  les  globules  s'agglutinent  et  le  rendent  poisseux. 
Dans  toutes  les  maladies  chroniques  et  dans  la  plupart  des  maladies  aiguës, 
quand  la  diète  dure  longtemps,  on  observe  une  diminution  notable  dans 
l'organe  du  sang.  Cette  diminution  est  proportionnelle  à  la  durée  de  la 
maladie.  Dans  l'anémie,  dans  la  chlorose,  elle  atteint  son  maximum,  et 
l'on  a  vu  des  cas  de  chlorose  où  le  cruor  ne  formait  plus  que  le  quart  de  la 
masse  sanguine  :  il  y  a  alors  ce  que  l'on  appelle  hydrémie  (vu  l'augmen- 
tation relative  de  la  partie  aqueuse  du  sang)  et  qui  serait  mieux  nommé 
acruorie. 

Sous  le  rapport  de  leur  existence  propre,  les  globules  du  sang 
présentent  des  phases  d'existence  :  les  premiers  globules  rouges 
de  l'embryon  proviennent  des  cellules  du  feuillet  blastodermique 
moyen  d'après  la  plupart  des  auteurs1;  chez  l'adulte,  cette  question 
a  été  l'objet  de  très  nombreuses  recherches;  l'opinion  la  plus  an- 
cienne et  à  laquelle  se  rattachent  les  recherches  de  Sappey2,  est 
que  les  globules  rouges  proviennent  de  la  transformation  des  glo- 
bules incolores,  des  globules  blancs  de  la  lymphe. 

Tout  démontre  en  effet,  aujourd'hui,  que  les  globules  rouges  proviennent 
d'une  transformation  des  globules  blancs;  mais  cette  transformation  n'est 
pas  directe,  elle  a  lieu  par  des  processus  compliqués  et  qui  ne  sont  pas 
les  mêmes  pour  les  globules  rouges  à  noyaux  (animaux  ovipares)  et  pour 
les  globules  rouges  non  nuclées  (animaux  vivipares). 

En  effet,  il  faut  d'abord  signaler  dans  le  sang  la  présence  d'un  élément 
figuré  qui  est  intermédiaire  au  globule  blanc  et  au  globule  rouge,  et  que 
Havem,  qui  en  a  fait  une  étude  complète,  a  nommé  hématoblaste.  Ces 
éléments,  qui  existent  dans  le  sang  en  circulation,  sont  colorés  par  la  pré- 
sence d'une  quantité  plus  ou  moins  grande  d'hémoglobine,  mais  ils  se 
distinguent  des  globules  rouges  par  leurs  petites  dimensions3,  leur  forme 


1  Dans  des  recherches  encore  inédites  nous  avons  constaté  que  les  globules 
<lu  sang,  chez  l'embryon  du  poulet,  se  forment  dans  le  feuillet  interne,  ou, 
pour  mieux  dire,  dans  une  région  du  vitellus  homologue  au  feuillet  interne, 
dans  ce  que  nous  avons  appelé  l'entoderme  vitellin.  (Etudes  histologiques 
■et  morphologique  sur  les  annexes  des  embryons  d'oiseaux.  Journal  de 
Variât. et  de  la  physiol.,  mai  1884). 

8  G.  Sappey,  Les  éléments  figurés  du  sang  dans  la  série  animale, 
Paris,  1881. 

3  A  peine  sortis  des  vaisseaux  les  hématoblastes  se  déforment,  présentent 
une  surface  épineuse  et,  se  fusionnant  entre  eux,  se  réduisent  en  des  amas, 
en  forme  de  plaques  irréguliéres.  Pour  pouvoir    es  étudier,  il  faut  les  fixer 
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peu  régulière  (ovalaires  avec  prolongement  effilé),  et  par  leur  extrême 
altérabilité.  Enfin,  fait  essentiel  pour  l'étude  qui  va  suivre,  les  hémato- 
blastes  des  ovipares  possèdent  un  noyau  (comme  les  hématies  de  ces  ani- 
maux) ;  les  hématoblastes  des  vivipares  n'en  possèdent  pas. 

Or  quand  on  fait  subir  à  des  animaux  des  pertes  de  sang  considérables 
de  manière  à  nécessiter  une  rapide  reproduction  des  hématies,  on  constate 
que  cette  régénération  se  fait  à  l'aide  du  développement  progressif  et  de 
plus  en  plus  complet  des  hématoblastes,  dont  le  disque  s'accroît  et  acquiert 
une  quantité  de  plus  en  plus  grande  d'hémoglobine,  tout  en  conservant 
longtemps  encore  un  noyau  volumineux.  Etudiés  chez  l'homme,  les  héma- 
toblastes se  présentent  comme  des  éléments  de  1  à  3  jjl,  remarquables  par 
leur  grande  altérabilité,  et  qui,  en  se  développant,  deviennent  plus  colorés 
et  se  comporten  t  comme  des  globules  rouges  dont  ils  ne  diffèrent  que  par 
la  taille  ;  quelques-uns  d'entre  eux  acquièrent  les  caractères  de  véritables 
globules  rouges  avant  de  grossir  notablement  et  forment  ces  hématies  extrê- 
mement petites  décrites  sous  le  nom  de  globules  nains.  Dans  l'anémie,  il 
est  facile  d'observer  les  hématoblastes  arrêtés  dans  les  diverses  formes  de 
leur  évolution  en  globules  rouges. 

Ainsi  nous  pouvons  considérer  comme  acquis  un  premier  résultat,  c'est 
que  les  globules  rouges  du  sang  proviennent  de  l'évolution  ultime  des 
hématoblastes  :  les  globules  rouges  nucléés  des  ovipares  proviennent  d'hé- 
matoblastes  à  noyau;  les  globules  rouges  non  nucléés  des  vivipares 
proviennent  d'hématoblastes  sans  noyau.  Il  ne  resterait  donc  plus  qu'à 
déterminer  l'origine  des  hémotoblastes  eux-mêmes.  Disons-le  de  suite,  les 
hématoblastes  proviennent  des  globules  blancs,  mais  non  par  transforma- 
tion  simple  et  directe  de  ceux-ci  :  le  processus  qui  leur  donne  naissance 
est  compliqué,  et  diffère  chez  les  ovipares  et  les  vivipares,  en  raison  même 
de  ce  fait  que  les  premiers  ont  des  hématoblastes  nucléés,  et  les  seconds 
des  hématoblastes  non  nucléés. 

L'origine  des  hématoblastes  nucléés  des  ovipares  nous  a  été  révélée  par 
les  recherches  de  Pouchet â.  Cet  auteur  a  constaté  que  les  globules  blancs 

soit  par  l'action  de  l'acide  osmique,  soit  par  une  dessiccation  rapide,  soit  en 
faisant  les  observations  à  une  température  très  basse  (à  0°  ils  se  conservent 
très  bien).  Cette  grande  altérabilité  des  hématoblastes  explique  comment  ces 
éléments  ont  échappé  si  longtemps  aux  recherches  des  micrographes  ;  elle 
paraît  encore  appelée  à  nous  donner  l'explication  d'un  phénomène  des  plus 
importants,  la  coagulation  du  sang.  On  sait  que,  en  laissant  une  mince  couche 
de  sang  se  coaguler  sur  une  lame  de  verre,  on  peut  observer  au  microscope 
le  reticulum  fibrineux  qui  enserre  dans  ses  mailles  les  globules  rouges;  mais 
par  un  léger  lavage  au  sérum  iodé,  on  voit  que  les  nœuds  du  reticulum  sont 
occupés  par  des  amas  d'hématoblastes,  lesquels  se  sont  transformés  en  corpus" 
cules  irréguliers,  anguleux,  étoiles,  de  la  surface  desquels  partent  des  fibrilles 
extrêmement  fines,  entre-croisées  en  réseau  (voy.  fig.  65,  ci-après,  p. 201).  La 
coagulation  du  sang  aurait  donc  pour  origine  les  actes  physico-chimiques  qui 
accompagnent  la  décomposition  d'un  des  éléments  figurés  du  sang.  Voir  Hayem, 
Du  sang  et  de  ses  altérations  anatomiques,  Paris,  1839. 

i  G.  Pouchet,  Evolution  et  structure  des  éléments  du  sang  chez  le  triton 
(Joum.  de  l'anat.  et  de  la  physiol.,  janvier,  18^9). 
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ou  leucocytes  polynucléés  des  ovipares  se  divisent  et  donnent  naissance  à 
de  petits  éléments  ou  cellules  filles,  que  Poucbet  nomme  noyaux  d'origine, 
d'une  part  parce  que  ces  éléments  sont  formés  d'un  noyau  entouré  d'un 
très  petit  corps  cellulaire,  et  d'autre  part  parce  que  ces  éléments,  par  leur 
évolution  ultérieure,  donnent  naissance  a  deux  ordres  de  cellules.  En  effet, 
leur  évolution  se  fait  soit  dans  le  sens  de  globule  blanc  (retour  à  la  forme 
qui  leur  a  donné  naissance),  soit  dans  le  sens  de  globule  rouge.  Quand 
l'évolution  se  fait  dans  le  sens  de  globule  blanc  (ou  leucocyte),  le  noyau, 
en  même  temps  qu'il  s'entoure  d'un  corps  cellulaire  de  plus  en  plus  abon- 
dant, présente  des  incisures,  qui  font  apparaître  à  sa  surface  des  bosselures, 
et  lui  dorment  les  caractères  connus  du  noyau  de  leucocyte  (noyau  en  boudin 
irrêgtdier,  selon  l'expression  des  histologistes).  Quand  au  contraire,  l'évo- 
lution se  fait  dans  le  sens  globule  rouge  ou  bématie,  le  noyau  d'origine,  ne 
subissant  que  peu  ou  pas  de  déformation,  s'entoure  d'une  masse  de  proto- 
plasma qui  s'allonge,  se  charge  d'hémoglobine,  et  présente  bientôt  tous  les 
caractères  de  l'hématoblaste  nucléé.  Ainsi  cet  bématoblaste  n'est  pas  le 
résultat  d'une  transformation  directe  d'un  globule  blanc  :  il  résulte  de  l'évo- 
lution spéciale  d'une  cellule  fille  (dite  noyau  d'origine)  dérivée  du  globule 
blanc.  Ces  diverses  dérivations  et  transformations  cellulaires,  chez  les 
ovipares,  se  produisent  et  se  constatent  dans  le  sang  en  circulation. 

L'origine  des  hématoblastes  non  nucléés  des  vivipares  ne  se  constate  pas 
dans  le  sang  en  circulation  ;  cette  évolution  se  localise  dans  certains  organes 
qui  ont  reçu  le  nom  à'hématopoïétiques,  c'est-à-dire  qui  sont  le  lieu  de  la 
production  des  hématoblastes  versés  ensuite  dans  le  torrent  circulatoire. 
Parmi  ces  organes,  celui  qui  a  été  le  mieux  étudié  à  ce  point  de  vue  est  la 
moelle  des  os.  On  sait  qu'il  y  a  deux  espèces  de  moelle  osseuse  :  l'une 
rouge  ou  fœtale,  l'autre  graisseuse.  C'est  la  moelle  rouge  qui  seule  est  le 
siège  de  la  production  que  nous  recherchons.  Parmi  les  éléments  qui  la 
constituent  se  trouvent  en  abondance  les  médullocelles,  qui  ne  sont  autre 
chose  que  des  globules  blancs.  Or,  en  étudiant  la  moelle  rouge,  Neumann, 
en  1868,  signala  la  présence  de  certains  médullocelles  qui  sont  deux  à 
quatre  fois  plus  grands  que  les  autres  et  dont  le  corps  protoplasmique  est 
chargé  d'hémoglobine.  En  1882,  Malassez  put  constater  que  ces  cellules  de 
Neuniann  donnent  naissance  aux  hématoblastes,  mais  non  par  une  transfor- 
mation directe.  La  cellule  de  Neumann  émet  des  prolongements  sous  forme 
de  bourgeons,  lesquels  se  pédiculisent,  puis  finalement  se  détachent  de  la 
cellule  mère,  et  deviennent  libres  sous  forme  de  fragments  de  protoplasma 
qui  présentent  tous  les  caractères  des  hématoblastes.  Ainsi  se  produisent 
les  hématoblastes  non  nucléés,  car  le  noyau  de  la  cellule  de  Neuman  ne 
prend  aucune  part  à  la  formation  des  bourgeons  sus-indiqués.  Nous  voyons 
donc  que  chez  les  vivipares  le  processus  complexe  de  l'hématopoièse  passe 
par  les  phases  suivantes  :  globule  blanc  (dit  médullocelle)  qui  grandit  et 
devient  cellule  de  Neumann  (dite  aussi  cellule  globuligène.  cellule  hémato- 
blaslique),  laquelle  bourgeonne  à  sa  superficie  et  donne  ainsi  naissance  à 
des  fragments  de  protoplasma  qui  deviennent  libres  sous  la  forme  d'héma- 
toblastes.  Ceux-ci  n'ont  qu'une  légère  transformation  à  subir  pour  devenir 
globules  rouges.  Malassez  a  de  plus  montré  que  les  dimensions  des  bour- 
geons de  la  cellule  de  Neumann  varient  selon  les  animaux,  et  que  ces 
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dimensions  sont  précisément  en  rapport  avec  celles   des  globules  routes 
chez  un  animal  donné  l. 

Ainsi, d'après  ces  faits  d'évolution,  les  globule  ronges  nucléés  «les  ovil 
pares  et  les  globules  rouges  dod  nucléés  des  vivipares  ne  sont  pas  choses 
équivalentes;  les  premiers  sont  de  véritables  cellules;  les  seconds  sont  des 
fragments  de  cellules.  Mais  ceci  n'est  exact  que  pour  le  vivipare  a  l'état 
adulte.  Les  embryons  <!<•  mammifères  ont,  dès  le  début,  une  hématopoiese 
identique  à  celle  des  ovipares;  aussi  leurs  hématies  possèdent  un  noyau: 
plus  tard  ces  globules  nucléés  sont  remplacés  par  des  globules  non  nu 
et  alors  l'hématopoièse  par  bourgeonnement  de  la  cellule  de  Neumann  se 
substitue  à  l'hématopoièse  par  transformation  de  l'élément  dit  novau  d'ori- 
gine et  dérivé  de  la  prolifération  du  leucocyte. 

Nous  avons  parlé  spécialement  de  la  moelle  des  os  comme  organe 
lx-matopoiétique.  D'autres  organes  jouent  certainement  le  même  rôle, 
mais  leur  étude  à  ce  point  de  vue  a  donné  des  résultats  encore  discutables. 
Tel  est  le  cas  de  la  rate  et  du  foie. 

Les  fonctions  de  la  rate  sont  encore  très  obscures.  Sa  constitution  histo- 
logique.  en  y  révélant  de  véritables  ganglions  lymphatiques  (corpuscules 
de  Malpighi).  montre  clairement  qu'elle  est  un  lieu  de  production  de  glo- 
bules blancs  ;  et  en  effet,  le  sang  de  la  veine  splénique  contient  une  plus 
grande  proportion  de  leucocytes  que  celui  de  l'artère.  Mais  quant  à  ses 
fonctions  relativement  aux  globules  rouges,  elles  sont  encore  très  contro- 
versées. D'après  Picard  et  Malassez,  il  y  aurait,  après  l'extirpation  de  la 
rate,  diminution  passagère  du  nombre  des  globules  rouges  et  de  leur  ri- 
chesse en  hémoglobine.  Et  en  effet,  ces  auteurs  ont  constaté  d'autre  part 
que  le  tissu  de  la  rate  est  riche  en  matériaux  propres  aux  globules  rouges, 
c'est-à-dire  en  fer  et  en  potassium.  Mais  ce  fait,  invoqué  en  faveur  du 
rôle  hématopoiétique  de  la  rate,  peut  aussi  bien  être  expliqué  par  la 
théorie  qui  considère  la  rate  comme  un  organe  où  se  détruisent  les  vieux 
globules  rouges.  En  effet  si,  comme  l'a  fait  Béclard,  on  examine  compara- 
tivement le  sang  qui  entre  dans  la  rate  et  celui  qui  en  sort,  on  observe, 
d'après  quelques  auteurs,  une  diminution  de  moitié  dans  le  cruor,  d'où  il 

*  Il  faut  sans  doute  faire  un  rapprochement  entre  ces  cellules  de  Neumann 
(et  leurs  bourgeons  hématoblastiques)  et  les  singuliers  éléments  récemment 
découverts  par  Ranvier  et  décrits  par  lui  sous  le  nom  de  clasmatocytes 
{■/.'/ âo-ax,  fragment;  xi3toç,  cellule).  Ce  sont  des  cellules  du  tissu  conjonctif, 
à  prolongements  moniliformes.  Les  parties  rétrécies  de  ces  prolongements  se 
réduisent  au  point  de  disparaître  totalement,  de  sorte  que  des  portions  de  la 
cellule  se  trouvent  détachées  de  son  corps  et  deviennent  indépendantes,  for- 
mant ainsi  des  îlots  de  granulations  répandues  dans  les  mailles  du  tissu  con- 
jonctif. Cette  sorte  de  sécrétion  par  effritement  du  protoplasma  paraît  être  le 
caractère  essentiel  de  ces  cellules,  dites  pour  cela  clasmatocytes.  Chez  tous 
les  animaux,  mammifères  aussi  bien  que  batraciens,  leurs  prolongements  se 
terminent  ainsi  par  des  bourgeons  qui  se  détachent  et  se  fragmentent.  A 
l'état  vivant  ces  parties  ne  présentent  aucun  déplacement,  aucun  mouvement, 
amceboïde,et  cependant  les  clasmatocytes  proviennent  de  cellules  lymphatiques 
de  leucocytes,  qui,  après  être  sortis  des  vaisseaux  sanguins,  ont  voyagé  dans 
les  interstices  du  tissu  conjonctif  (Ranvier,  Acad.  des  sciences.  21  janvier  1890). 
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faudrait  conclure  que  les  globules  disparaissent  dans  cet  organe.  L'étude 
de  la  rate  elle-même  y  montre  d'ailleurs  beaucoup  d'éléments  qui  paraissent 
de  vieux  globules  sanguins.  Le  sang  de  la  veine  porte  présente  le  caractère 

du  sang  ordinaire,  mais  il  est  plus  hydremié,  parce  que  le  sang  de  la  veine 
splénique,  appauvri  dans  la  rate,  vient  l'appauvrir  à  son  tour  en  se  mêlant 
à  lui.  Dans  les  veines  sus-hépatiques,  au  contraire,  on  trouverait  que  le 
sang-  a  gagné  des  globules  dans  la  proportion  de  i  2  a  2  3.  Ainsi  le  foie, 
par  opposition  à  la  rate,  serait  peut-être  une  sorte  d'atelier  où  se  constituent 
les  globules  sanguins.  (Sur  ces  questions  controversées,  V.  plus  loin  : 
Rate  et  Foie.) 

Cependant  cette  fonction  hématopoiétique  du  foie  n'est  pas  très  nettement 
démontrée,  et  même  les  nombres  sur  lesquels  elle  est  fondée  peuvent  rece- 
voir une  autre  interprétation.  En  effet,  ces  nombres  expriment  le  rapport 
des  globules  à  la  partie  liquide  du  sang,  du  cruor  au  liquor,  c'est-à-dire- 
d'après  Lehmann,  que  1000  parties  du  sang  de  la  veine  porte  (chez  le 
cheval)  ne  contiennent  que  141  parties  de  globules  rouges  (en  poids), 
tandis  qu'on  en  trouve  317  sur  1000  dans  le  sang  sus-hépatique.  Mais  cette- 
augmentation  n'est  pas  absolue  :  il  est  reconnu  qu'après  la  formation  de  la 
bile  le  plasma  du  sang  est  très  concentré,  de  sorte  que  l'eau  du  sang  sus- 
hépatique  ne  forme  que  les  68.100  de  la  totalité  des  éléments  constituants, 
tandis  que  dans  le  sang  de  la  veine  porte  l'eau  constitue  les  77  100.  Dans- 
un  liquide  aussi  concentré  que  le  sang  sus-hépatique,  l'augmentation  des 
globules  ronges  ne  saurait  être  considérée  comme  absolue.  D'autre  part, 
les  chiffres  donnés  par  Lehmann  représentent  le  poids  des  globules  humides. 
Or,  dans  le  sang  artériel  typique,  le  poids  des  globules  humides  est  a  peu 
près  'Y.  p.  132)  de  500  pour  1000  (moitié  cruor  et  moitié  liquor ).  Une 
interprétation  exacte  des  nombres  nous  amène  donc  à  penser  que  les  glo- 
bules rouges  se  détruisent  plutôt  qu'ils  ne  se  forment  dans  le  foie. 

Une  preuve  directe  consiste  a  chercher  le  rapport  des  globules  rouges 
aux  globales  blancs  dans  le  sang  de  la  veine  porte  et  dans  celui  des  veines 
hépatiques:  les  recherches  dans  ce  sens  donnent  pour  résultat  :  1  globule 
blanc  sur  740  rouges  dans  la  veine  porte,  et  1  globule  blanc  sur  170  glo- 
bules rouges  dans  les  veines  sus-hepatiques;  cette  différence  ne  peut  tenir 
qu'à  une  production  de  globules  blancs  dans  le  foie,  ou  à  une  destruction 
de  globules  rouges. 

La  première  hypothèse  est  tout  à  fait  en  dehors  de  ce  que  l'on  connaît 
sur  la  physiologie  du  foie:  la  seconde,  au  contraire,  est  parfaitement  en 
rapport  avec  les  fonctions  biliaires  de  cet  organe,  puisque  la  matière  colo- 
rante de  la  bile  est  identique  à  l'hématoïdine,  l'un  des  dérivés  de  l'hématine 
du  sang.  Nous  arrivons  donc  à  conclure  que  le  foie  peut  être  regardé,  au 
moins  chez  Yo.nimal  adulte,  comme  un  des  lieux  ou  les  vieux  globules 
rouges  se  détruisent. 

Liquor.  —  La  partie  liquide  du  sang  (liquor  ou  plasma  du  sang) 
peut  être  considérée  comme  une  solution  d'albumine  renfermant  de 
plus  quelques  sels,  des  graisses,  des  matières  extractives,  des  gaz.  — 
Le  liquor  est  un  liquide  relativement  chargé  d'albumine,  car  il  en 
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contient  à  peu  près  1/10,  proportion  qui  se  rencontre  assez  rare- 
ment dans  les  autres  liquides  de  l'économie.  De  cette  albumine,  une 
faible  partie  (2  à  .'3  grammes  de  fibrine  sèche  *  pour  un  litre  de  sang)  est 
spontanément  coaguable  :  c'est  la  fibrine.  L'autre  partie  (70  à  75 
grammes  pour  un  litre  de  sang 2)  est  l'albumine  proprement  dite, 
qui  ne  se  coagule  que  par  la  chaleur  ou  les  réactifs. 

La  fibrine  est  la  cause  ou,  pour  mieux  dire,   le  produit  de  la 
coagulation  du  sang,  c'est-à-dire  de  ce  phénomène  bien  connu  par 
lequel,  dès  sa  sortie  des  vaisseaux,  le  liquide  sanguin  se  solidifie 
en  une  masse  qui  présente 
l'aspect  d'une  gelée.  C'est 
la  fibrine  seule  qui  se  coa- 
gule dans  ce  cas  et  forme 
une  espèce  de  réseau  dans 
lequel    sont    emprisonnés 
les  autres  éléments  du  sang 
et  notamment  les  globules. 
La  ligure  65  montre  un 
réticulum    fibrineux,    tel 
qu'on  l'observe  au  micro- 
scope, lorsqu'on  laisse  une 
très  mince  couche  de  sang 
se  coaguler  sur  une  lamelle 
de  verre;  la  préparation 
représentée     dans     cette 
figure  a  été  obtenue  (pro  - 
cédé  de  Ranvier)  en  lavant 
la  tache  coagulée,  de  ma- 
nière à  enlever  les  globules 
et  à  ne  laisser  que  le  réseau  fibrineux,  qui  a  été  ensuite  coloré  à 
l'aide  de  la  fuchsine.  On  voit  que  les  fibrilles  de  fibrine  semblent  éma- 
nées d'un  certain  nombre  de  centres  ou  nœuds,  au  niveau  desquels  le 
réseau  est  plus  serré  ;  ces  centres,  mesurant  de  1  à  5  a,  présentent,  du 
reste,  les  mêmes  réactions  colorées  que  les  fibrilles  elles-mêmes. 
Quand  le  sang  se  coagule  en  masse,  la  fibrine  forme  une  espèce  de 
masse  spongieuse  qui  contient  dans  ses  mailles  toutes  les  autres 
parties  du  sang;  puis,  la  coagulation  se  prononçant  de  plus  en  plus, 
la  partie  liquide  se  trouve  exprimée  sous  forme  de  sérum,  liquide 


Fig.65.  —  Réticulum  fibrineux.  du  sang  de  l'homme 
(préparation  microscopique.  Grossiss.,  500). 


1  15  grammes  de  fibrine  humide. 

2  70  ù  75  grammes  d'albumine  sèche,  c'est-à-dire  à  peu  près  481  d'albumine 
humide  (V.  Robin,  Leçons  sur  les  humeurs  normales  et  morbides,  p.  55 
et  60,  1874). 
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limpide  ou  un  peu  opalin,  qui  contient  l'albumine  et  les  divers  sels 
du  liquor;  la  masse  coagulée  et  qui  surnage,  forme  le  caillot.  Le 
caillot  ne  doit  pas  être  confondu  avec  le  cruor,  puisque  c'est  la 
fibrine  englobant  le  cruor  :  le  mot  sérum  n'est  pas  non  plus 
synonyme  de  liquor,  puisque  c'est  le  liquor  moins  la  fibrine. 

Nous  verrons  qu'on  discute  encore  sur  la  nature,  le  mécanisme 
intime  de  la  coagulation;  mais  du  moins  on  peut  préciser  les  cir- 
constances qui  favorisent  la  coagulation  du  sang  ou  qui  la  retardent. 
D'abord  il  y  a  des  variations  suivant  l'espèce  animale;  très  lente 
chez  le  cheval  (plusieurs  heures  en  hiver),  cette  coagulation  est  très 
rapide,  immédiate  chez  le  cochon  d'Inde;  elle  commence,  chez 
l'homme,  de  5  à  10  minutes  après  l'extraction  du  sang.  Le  froid  la 
retarde,  le  contact  de  l'air  l'accélère,  et  le  battage,  que  l'on  em- 
ploie pour  défibriner  le  sang,  n'agit  pas 
autrement  qu'en  rendant  plus  intime  et 
plus  étendu  le  contact  de  l'air  et  de  la 
fibrine,  d'où  rapide  coagulation  de  celle- 
ci,  qui  s'attache  sous  forme  de  filaments  à 
l'instrument  employé  pour  battre  le  sang. 
Les  globules  paraissent  aussi  jouer  un  cer- 
tain rôle  dans  ce  phénomène,  et  hâter  par 
leur  présence  la  solidification  de  la  fibrine, 
et  nous  avons  vu,  en  effet,  précédemment 
(ci-dessus,  p.  197),  que  d'après  Hayem 
la  fibrine  serait  produite  par  la  décom- 
position des  hèmatoblasles.  On  sait  que 
cette  coagulation  est  retardée  par  le  mé- 
lange au  sang  de  substances  telles  que 
le  sucre,  un  sel  ou  un  alcali.  Dans  ce  cas,  les  globules  rouges 
se  déposent  au  fond  du  vase,  et  par  suite  la  partie  inférieure  du 
caillot  est  fortement  colorée,  tandis  que  sa  partie  supérieure 
est  plus  pâle  et  peut  même  être  tout  à  fait  blanche  dans  les 
couches  superficielles  (couennes)  :  ces  couennes  flbrineuses  se 
rencontrent  aussi  dans  certaines  conditions  pathologiques,  par 
exemple  chez  les  pneumoniques,  où  l'on  voit  l'éponge  fibrineuse 
enfermant  les  globules  recouverte  d'une  couche  de  fibrine  simple, 
blanchâtre,  lardacée,  couenneuse  en  un  mot,  et  renfermant  à  sa 
partie  inférieure  les  globules  blancs,  qui,  vu  leur  légèreté,  tendent 
à  monter  à  la  superficie  du  liquide,  tandis  que  les  rouges  tombent 


FiG.  66.  —  Tableau  schéma- 
tique d'un  sang  coagulé  avec 
couenne*. 


*  ot,  Niveau  du  liquide   sanguin;  —    c,  couenne  ayant  la  forme  d'une  coupe;  —  l. 
croûte  granuleuse  avec  les  amas  granuleux,  puriformes  des  globules  blancs; —  r, 
caillot  avec  les  globules  rouges  (cruor  et  caillot  rouge)  (Virchow,  Pathologie  cellu- 
airej. 
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au  fond  du  liquide  (fig.  86).  Ce  phénomène  peut  avoir  deux  causes 
différentes,  et  môme  indépendantes  d'un  excès  de  fibrine  :  ou  bien 
les  globules  sanguins  (rouges)  sont  devenus  spécifiquement  plus 
lourds,  ou  bien  la  coagulation  est  plus  lente.  Dans  le  premier  cas, 
ils  n'occupent  pas  le  même  niveau  du  liquide  que  la  fibrine  qui 
Bumage  et  se  coagule  à  part  :  dans  le  second,  ils  ont  le  temps  de  se 
précipiter  pendant  que  la  fibrine  se  coagule  lentement.  Chez  les 
chevaux,  le  sang  coagulé  présente  toujours  une  couenne1. 

1  La  question  de  la  coagulation  du  sang  soulève  encore  tous  les  jours 
quantité  de  travaux  (pour  la  revue  desquels  nous  renvoyons  aux  traités  de  chimie) 
qui  n'ont  pu  cependant  nous  donner  encore  une  théorie  satisfaisante  de  ce 
phénomène.  On  admet  généralement  aujourd'hui  que  la  fibrine  résulte  de  la 
transformation  chimique  d'une  substance  albuminoïde,  le  fibrinogéne,  primi- 
tivement dissoute  dans  le  plasma  sanguin.  La  transformation  du  fibrinogéne 
en  fibrine  serait  un  phénomène  de  fermentation,  dû  à  l'intervention  d'un 
ferment  soluble  (ferment  de  la  fibrine)  qui  prend  naissance  au  moment  où 
le  sang  s'épanche  au  dehors  des  vaisseaux.  Mais  cette  action  est  aidée  par 
diverses  circonstances  dont  quelques-unes  ont  été  bien  précisées.  Ainsi  d'après 
Mathieu  et  Urbain  l'acide  carbonique  aurait  un  rôle  important.  Du  sang  privé 
rapidement  de  tout  l'acide  carbonique  qu'il  renferme  ne  se  coagulerait  pas,  à 
moins  qu'il  ne  se  trouve    de  nouveau  en  contact  avec  de  l'acide  carbonique. 

D'autre  part,  Glénard  (Contribution  à  l'étude  des  causes  de  la  coagula- 
tion spontanée  du  sang  à  son  issue  de  l'organisme,  thèse,  Paris,  1876), 
sans  donner  une  théorie  de  la  coagulation,  a  cherché  à  bien  préciser  les  causes 
qui  influent  sur  elle  et  a  réalise  dans  ce  sens  une  expérience  intéressante  qui 
aura  certainement  son  influence  sur  les  théories  à  venir.  Voici  cette  expérience  : 
Lorsque  sur  un  animal  vivant  (cheval,  bœuf)  on  enlève  un  segment  artériel 
ou  veineux  plein  de  sang  et  qu'on  le  conserve  à  l'air,  le  sang  ne  s'y  coagule 
pas,  quelle  que  soit  la  capacité  du  segment.  Après  un  temps  variable  en  rela- 
tion avec  le  volume  du  vaisseau  et  la  masse  du  sang  conservé,  le  segment 
sèche  au  point  d'offrir  la  consistance  de  la  corne.  Si,  à  cet  état,  on  reprend 
le  sang  ainsi  transformé  par  la  dessiccation  et  qu'on  le  désagrège  dans  l'eau, 
il  s'y  dissout,  et  cette  solution  est  susceptible  de  se  coaguler  spontanément  en 
masse.  M.  Glénard  en  conclut  que  la  coagulation  du  sang  est  causée  par  le 
contact  des  corps  étrangers  (parois  du  vase  où  il  est  reçu)  ;  cette  influence 
coagulatrice  du  contact  des  corps  étrangers  est  d'autant  moins  grande  que, 
par  leur  structure  physique,  ces  corps  étrangers  se  rapprochent  davantage  de 
la  structure  physique  du  vaisseau. 

Enfin  plus  récemment  l'attention  a  été  appelée  sur  les  éléments  minéraux 
que  renferme  la  fibrine  et  notamment  sur  les  sels  de  calcium  (principalement 
phosphate  de  calcium).  Arthus  a  montré  (Thèse  de  la  Faculté  des  sciences  de 
Paris.  1891)  que  le  calcium  n'est  pas  un  composant  accidentel  du  caillot  sanguin, 
mais  constitue  un  élément  normal  et  indispensable  de  la  molécule  fibrine. 
La  fibrine  est  un  composé  calcique,  et  la  transformation  du  fibrinogéne  enfibrine, 
sous  l'influence  du  ferment,  suppose  la  présence  d'un  sel  de  calcium  disponible 
dans  le  liquide.  En  effet,  quand  on  enlève  au  sang  le  calcium  qu'il  contient,  et 
il  suffit  pour  cela  de  l'additionner  d'un  oxalate  qui  précipite  le  calcium,  on 
supprime  du  même  coup  la  coagulation  spontanée.  Il  a  été  du  reste  démontré 
que  les  sels  de  calcium  interviennent  aussi  dans  une  autre  coagulation,  celle 
du  lait  (caséine  :  coagulation  du  sang  et  caséification  du  lait  seraient  des  phé- 
nomènes analogues). 
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On  attribuait  autrefois  à  la  fibrine  un  rôle  très  important  dans 
l'économie  :  on  la  regardait,  d'une  part,  comme  la  substance  nutri- 
tive par  excellence,  comme  une  albumine  perfectionnée;  d'autre 
part,  on  confondait  la  coagulation  avec  l'organisation,  à  cause  de 
l'apparente  structure  fibreuse  que  prend  la  fibrine  coagulée.  Mais  il 
est  reconnu  aujourd'hui  que  la  fibrine  est  loin  d'avoir  cette  impor- 
tance :  sa  quantité  dans  le  sang  n'est  pas  en  raison  directe  de  la 
vigueur  du  sujet;  au  contraire,  on  la  voit  s'accumuler  dans  le  sang 
après  le  jeûne,  après  une  marche  épuisante,  dans  les  maladies  qui 
amaigrissent,  dans  les  cas  où  la  nutrition  languit,  dans  la  chlorose, 
etc.  Quand  on  saigne  un  animal  et  qu'on  lui  enlève  ainsi  beaucoup 
de  fibrine,  on  peut  constater  qu'après  peu  de  temps  la  fibrine  s'est 
reproduite.  Ainsi  donc  cette  fibrine  ne  vient  pas  du  dehors,  elle  se 
forme  dans  l'organisme,  et  l'étude  des  circonstances  où  sa  propor- 
tion augmente  prouve  qu'elle  constitue  une  sorte  de  déchet  orga- 
nique. En  effet,  le  sang  qui  revient  d'un  muscle  est  d'autant  plus 
riche  en  fibrine  que  le  muscle  a  plus  travaillé,  qu'il  vient,  par 
exemple,  d'être  soumis  à  la  galvanisation.  La  fibrine  est  donc  bien 
déjà  presque  une  forme  excrémentitielle  des  produits  de  nutrition 
des  tissus,  se  rencontrant  avec  d'autant  plus  d'abondance  que  le 
tissu  a  une  nutrition  plus  active.  Il  est  difficile  de  dire  où  dispa- 
raît, où  va  se  détruire  cette  fibrine.  On  a  prétendu  que  le  sang  qui 
sort  du  foie  ne  contient  plus  de  fibrine,  mais  c'est  là  une  erreur. 
Le  sang  du  foie  est  tout  aussi  riche  en  fibrine  que  celui  de  la  rate, 
que  celui  des  muscles,  et  il  n'en  paraît  dépourvu  dans  les  analyses 
que  quand  on  laisse  la  bile  se  mêler  au  sang  extrait  de  ce  viscère 
(Yulpian).  On  constate  dans  le  sang  un  excès  de  fibrine  toutes  les 
fois  qu'il  y  a  exagération  de  travail,  de  combustions  organiques  : 
il  y  a  donc  hyperinose  dans  toute  inflammation  ;  cette  hyperinose 
est  tout  à  fait  secondaire,  et  ne  joue  nullement  le  rôle  de  cause 
vis-à-vis  de  l'état  de  fièvre  ou  d'inriarnmation. 

Le  liquide  qui  reste  après  la  coagulation  de  la  fibrine  constitue  le 
sérum.  Ce  sérum  contient  les  substances  albuminoïdes  non  spontané- 
ment coagulables  dans  une  proportion  considérable,  avons-nous  dit 
(70  à  75  grammes  pour  1000).  La  principale  de  ces  substances  albumi- 
noïdes est  celle  qui  a  reçu  le  nom  de  serine  /la  serine  présente  de 
grandes  analogies  avec  l'albuminoïde  de  l'œuf,  mais  elle  est  plus 
endosmotique  et  se  coagule  à  une  température  un  peu  plus  élevée 
(70°  au  lieu  de  60°).  Les  autres  matières  albuminoïdes  sont  en  pro- 
portions bien  moins  considérables  :  ce  sont  la  paraglobuline  (de 
Schmidt)  et  lespepto'/ies  qui  proviennent  de  l'absorption  intestinale. 

Le  sérum  contient  des  matières  grasses,  plus  dans  le  sang  veineux 
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que  dans  l'artériel,  plus  après  l'absorption  digestive  qu'après  l'absti- 
nence. En  général,  le  sérum  contient  de  2  à  4  pour  1000  dégraisse, 
ce  qui  fait,  pour  un  litre  de  sang,  en  moyenne  1,4. 

On  trouve  encore  dans  le  sérum  une  substance  que  l'on  rappro- 
chait autrefois  des  matières  grasses,  mais  que  la  chimie  a  montrée 
analogue  aux  éthers  et  aux  alcools;  c'est  la  cholestèrine  (0,1  pour 

1000). 

C'est  encore  dans  le  sérum  que  se  trouvent  les  diverses  matières 
suivantes  :  1°  sucres;  le  sang  normal,  ainsi  que  l'a  montré  Cl.  Ber- 
nard, contient  toujours  du  sucre  qui  provient  essentiellement  des 
transformations  glycogéniques  dont  le  foie  est  le  siège  (V.  Diges- 
tion, fonctions  du  foie  *);  2°  des  alcools  (cholestèrine  citée  plus 
haut);  3°  des  acides  gras  volatils  :  ce  sont  peut-être  ces  acides  qui, 
particuliers  à  chaque  animal,  donnent  lieu,  quand  on  traite  le  sang 
par  l'acide  sulfurique,  à  une  odeur  caractéristique  au  moyen  de 
laquelle  on  a  prétendu  pouvoir  distinguer  nettement  le  sang  de 
l'homme  de  celui  des  animaux,  et  même  le  sang  de  l'homme  de  celui 
de  la  femme;  4°  Y  urée  et  V  acide  urique,  produits  excrémentitiels 
destinés  à  être  rejetés  et  dont  la  rétention  dans  le  sang  amène  les 
troubles  les  plus  graves  :  telles  sont  encore  la  créatine,  la  crèati- 
nine,  leucine,  xanthine,  hypoxanthine,  dérivés  azotés.  —  Nous 
devons  encore  citer  ici  des  matières  colorantes  provenant  sans 
doute  des  globules  et  destinées  à  reparaître  dans  quelques  sécré- 
tions et  particulièrement  dans  la  bile. 

Les  sels  contenus  dans  le  sérum  (et,  par  suite,  dans  le  liquor) 
sont  tout  autres  que  ceux  que  nous  avons  signalés  dans  les  globules. 
Le  sérum  renferme  à  peu  près  6  à  8  pour  1000  de  sels,  dont  la  plus 
grande  partie  à  bases  alcalines.  La  base  qui  domine  dans  le  liquor 
est  la  soude  (chlorure  de  sodium,  3  à  5  grammes  pour  1000  ;  carbo- 
nate de  soude,  1  à  2  grammes  pour  1000,  etc.).  Le  sérum  est  très 
alcalin,  et  la  nécessité  de  cette  réaction  se  conçoit  facilement  si  l'on 
songe  à  toutes  les  réductions  qui  doivent  se  faire  dans  ce  liquide.  Il 
est,  du  reste,  peu  de  métaux  dont  la  présence  n'ait  été  soupçonnée 
dans  le  sang  (liquor  et  cruor);  on  en  a  retiré  du  fer  et  du  man- 
ganèse ;  on  y  a  trouvé  parfois  du  cuivre,  qu'il  faut  peut-être  con- 
sidérer comme  normal  ;  on  prétend  même  y  avoir  rencontré  de 
l'arsenic;  ce  n'est  que  rarement  qu'on  y  a  vu  du  plomb;  mais  ce 
ne  sont  là  que  de  simples  curiosités  chimiques. 

1  Le  sucre  versé  par  le  foie  dans  le  san<r  y  serait  incessamment  détruit  par 
un  ferment,  dit  ferment  glycolytique.  qui,  d'après  les  récentes  recherches  de 
Lépine  (voy.  notamment  Soc.  de  biol.,2ô  avril  1891),  proviendrait  dupancréas. 
Nous  reviendrons  sur  cette  question  à  propos  du  foie,  du  diabète  et  du  pan- 
créas (voir  le  chapitre  Nutrition). 
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Gaz  du  sang.  —  Le  sang  ne  contient  pas  seulement  des  solides 
et  des  liquides,  il  contient  aussi  des  gaz.  Considéré  au  point  de  vue 
delà  respiration,  le  sang  est  une  véritable  solution  gazeuse  :  1°  Nous 
avons  déjà  vu  qu'une  certaine  quantité  (['oxygène  avait  pour  véhi- 
cule le  globule  rouge.  Une  moins  forte  proportion  de  ce  même  gaz 
est  dissoute  dans  le  liquor.  2°  Quant  à  Y  acide  carbonique,  il  est 
tout  entier  contenu  dans  le  sérum,  partie  à  l'état  de  dissolution, 
partie  combiné  avec  les  carbonates  alcalins  qui  passent  ainsi  à  l'état 
de  bicarbonates1  (Emile  Fernet).  L'étude  complète  des  gaz  du  sang 
sera  faite  à  propos  de  la  respiration;  nous  verrons  ainsi  que  le  sang 
est  essentiellement  le  véhicule  des  gaz  qui  servent  aux  combustions 
intimes  des  tissus  ou  qui  proviennent  de  ces  combustions.  Nous 
dirons  seulement  ici  qu'en  moyenne  le  sang  contient  en  volume  de 
40  à  45  pour  100  de  gaz  qui  se  répartissent  ainsi  : 

Sang  artériel  :  oxygène  =  16  acide  carbonique  =  28 

Sang  veineux  :  oxygène  =     8  acide  carbonique  =  32 

Résumé  sur  le  sang.  —  Principale  humeur  constituante.  Milieu 
intérieur.  —  Réaction  toujours  alcaline;  saveur  légèrement  salée.  Le 
corps  humain  renferme  en  moyenne  de  5  à  6  litres  de  sang.  1  litre  de 
sang  se  compose  à  peu  près  de  2  parties  égales  de  cruor  (globules)  et 
de  liquor  (plasma).  Exactement  :  446  de  globules  pour  554  de  plasma.) 

A.  Les  globules  se  distinguent  en  :  1°  globules  blancs  (1  p.  500  de 
rouges)  ou  leucocytes,  caractérisés  par  leur  forme  sphérique,  leur  aspect 
homogène,  incolore,  par  leurs  mouvements  amœboïdes  (ces  globules  blancs 
du  sang  sont  identiques  aux  globules  blancs  de  la  lymphe),  et  par  ce  fait 
que  l'action  de  l'eau  ou  de  l'acide  acétique  y  fait  apparaître  d'un  à  quatre 
petits  amas  ou  noyaux;  2°  globules  rouges:  ceux-ci,  en  forme  de  disque 
biconcave  (chez  l'homme),  de  7  (x  de  diamètre,  de  2  \i  d'épaisseur,  sont 
colorés  par  une  matière  très  importante,  l'hémoglobine,  d'où  dérivent 
l'hémine  (chlorhydrate  d'hématine)  et  l'hématoïdine.  Il  y  a  5  millions  de 
globules  rouges  dans  1  millimètre  cube  de  sang  normal. 

La  matière  colorante  du  sang  donne,  par  Y  examen  spectroscopique,  des 
bandes  d'absorption  caractéristiques  de  Yhémoglobine  oxygénée  etdel'Ae- 
moglobine  réduite  (non  oxygénée)  :  l'hémoglobine  oxycarbonèe  (empoi- 
sonnement par  Y  oxyde  de  carbone)  donne  à  peu  près  le  même  spectre  que 
l'hémoglobine  oxygénée,  mais  avec  cette  différence  capitale  qu'avec  les  agents 
réducteurs  on  n'obtient  plus  alors  le  spectre  de  l'hémoglobine  réduite. 

ho.  fonction  des  globules  rouges  du  sang  consiste  à  prendre  Y  oxygène 
au  niveau  de  la  surface  pulmonaire,  pour  le  porter  dans  les  tissus,  au  ni- 
veau des  capillaires  généraux  (V.  Respiration). 

1  D'après  les  dernières  recherches  de  P.  Bert,  tout  l'acide  carbonique 
serait  dans  le  sang  veineux  combiné  avec  les  carbonates  :  il  n'y  aurait  pas 
d'acide  carbonique  dissous  (V.  le  chap.  Respiration). 
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Les  globules  rongea  proviennent  des  globulea  blancs,  mais  non  par  une 
transformation  directe,  comme  on  l'avait  cru  autrefois.  La  forme  globule 
-t  précédée  par  celle  dite  hématoblaste  (de  Hayem);  quant  aux 
hématoblas tes  eux-mêmes,  ils  proviennent,  chez  les  ovipares  (hématoblaste i 
nucléés),  de  la  transformation  de  petites  cellules  (dites  noyaux  d'origine 
par  Pouchet)  qui  sont  produites  parla  prolifération  des  leucocyte,  dans  le 
saiiLr;  chez  les  vivipares,  au  contraire,  on  cherche  en  vain  la  formation 
des  hématoblastea  dans  le  sang  en  circulation;  cette  production  se  localise 
dans  certains  organes  et  a  été  en  particulier  bien  étudiée  dans  la  moelle 

os  i.Malassez);  on  y  voit  de  jeunes  leucocytes,  dit  médullocelles,  se 
transformer  en  grosses  cellules  chargées  d'hémoglobine  (cellules  de  Neu- 
manni.  et  ces  grosses  cellules  produire  des  bourgeons  qui,  se  détachant 
sous  forme  de  fragments  de  protoplasma  (sans  noyau),  ne  sont  autre  chose 
que  les  bémotoblastes  (non  nucléés)  des  vivipares.  Les  globules  rouges 
nuclées  de  l'ovipare  (ou  de  l'embryon  du  vivipare)  ne  sont  donc  pas,  quant 
à  la  morphologie  cellulaire,  les  homologues  des  globules  rouges  du  vivi- 
pare adulte  :  les  premiers  sont  de  vraies  cellules  ;  les  seconds  sont  des 
fragments  de  cellules  (analogie  des  cellules  de  Neumann  avec  les  clas- 
matocijtes  de  Ranvieri. 

B.  La  partie  liquide  du  sang  contient  beaucoup  de  substance  albumineuse 
(environ  78  à  100  grammes  pour  1  litre  de  sang).  Ces  78  grammes  (de 
substance  albumineuse  sèche)  sont  composés  de  3  grammes  de  fibrine 
(sèche)  et  de  75  grammes  de  diverses  albumines  (sèches). 

La  solidification  de  la  fibrine  est  la  cause  de  la  coagulation  du  sang. 
Lorsque  la  fibrine  se  coagule  en  englobant  les  globules  rouges,  il  se 
produit  un  caillot  (fibrine  et  globules);  ne  pas  confondre  caillot  et  cruor. 
Lorsque  les  globules  rouges  se  déposent  au  fond  du  vase  avant  la  sépara- 
tion de  la  fibrine,  celle-ci  se  coagule  alors  en  un  caillot  incolore  qui  vient 
surnager  et  que  l'on  nomme  couenne.  On  peut  d'autre  part,  par  le  bat- 
tage, séparer  la  fibrine  :  il  reste  alors  un  liquide  tenant  les  globules  en 
suspension  (sérum  plus  les  globules).  Ne  pas  confondre  le  sérum  du  sang 
avec  le  liquor  ou  plasma. 

Le  mécanisme  de  la  coagulation  de  la  fibrine  est  encore  discuté  ;  on  ne 
peut  qu'enregistrer  les  causes  qui  la  retardent  (froid,  contact  des  parois 
vasculaires)  ou  qui  la  favorisent  (contact  de  l'air,  des  parois  du  vase,  des 
corps  étrangers,  battage,  présence  des  globules,  etc.). 

Le  liquide  qui  reste  après  la  coagulation  et  la  séparation  de  la  fibrine 
est  le  sérum,  dans  lequel  on  trouve  : 

1°  Les  albumines  du  sang  :  serine,  paraglobuline,  peptones; 

2°  Les  matières  grasses  (2  à  4  pour  1000  de  sérum)  ; 

3°  Les  alcools  (cholestérine),  les  sucres  (glycose),  les  dérivés  azotés 
(acide  urique,  urée,  etc.); 

4°  Les  sels  minéraux  (6  à  8  pour  1000  de  sérum),  qui  sont,  dans  l'ordre 
d'importance  :  le  chlorure  de  sodium,  le  carbonate  de  soude,  le  phosphate 
de  soude. 

Le  sang  contient  en  volume  45  pour  100  de  gaz  :  ce  sont  l'oxygène  et 
l'acide  carbonique,  en  proportion  de  sens  inverse  dans  le  sang  artériel  et 
dans  le  sang  veineux  (V.  Respiration). 
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La  circulation  consiste  dans  le  mouvement  continuel  du  sang  dans 
un  réservoir  circulaire  en  forme  de  canaux  ramifiés  (appareil  cir- 
culatoire). Cet  appareil,  considéré  dans  son  ensemble,  forme  essen- 
tiellement une  série  de  tubes  à  propriétés  et  à  fonctions  différentes 
(fig.  67).  Ce  sont  :  1°  Le  cœur,  réservoir  musculaire,  divisé  en 
quatre  cavités  (chez  l'homme,  mais  bien  plus  simple  chez  les  ani- 
maux moins  élevés).  Primi- 
tivement il  forme  lui  aussi 
un  tube  cylindrique  qui.  pen- 
dantla  vie  embryonnaire,  se 
tord  et  se  cloisonne  de  façon 
à  donner  les  oreillettes  et  les 
ventricules.  2°  Les  artères, 
système  de  canaux  ramifiés 
en  forme  d'arbre,  remarqua- 
bles au  premier  abord  par 
l'épaisseur  de  leurs  parois 
(fig.  67,  a).  3°  Les  veines. 
autre  système  ramifié,  comme 
celui  qui  constitue  les  artères, 
mais  se  distinguant  de  ces 
dernières  par  la  minceur  rela- 
tive et  la  flaccidité  de  leurs 
parois  (fig.  67,  p).  4°  Entre 
ces  deux  systèmes,  le  système 
capillaire  (qui  naît  des  ar- 
rêtes et  aboutit  aux  veines),  ensemble  de  vaisseaux  très  fins  dispo- 
sés en  réseau  (fig.  67,  GP),  dont  les  plus  étroits  ont  généralement 
le  diamètre  des  globules  sanguins  ;  leur  calibre  est  même  quelque- 
fois moindre,  mais  les  globules  étant  élastiques  peuvent  s'allonger 
et  s'amincir  pour  traverser  des  canaux  plus  fins  qu'eux  (V.  p.  100). 
On  voit  qu'en  somme  on  peut  diviser  l'ensemble  d'un  cercle 
circulatoire  (fig.  67)  en  un  organe  central,  le  cœur,  et  un  ensem- 
ble d'organes  périphérique,  les  vaisseaux  (artères,  capillaires, 
veines).   On  sait  qu'il  y  a  deux  cercles  circulatoires  semblables, 


Fig.  67.  —  Type  idéal  de  l'appareil 
circulatoire*. 


*  On  n'a  représenté  que  la  grande  circulation  (sans  la  circulation  pulmonaire, 
comparer  avec  la  figure  68).  —  CR,  Cœur,  ventricule;  —  o,  oreillette;  —  s, s,  val- 
vules —  a,  artères;  —  C  P,  capillaires:  —  p,  veine.  —  Les  flèches  indiquent  le  sens 
dans  lequel  circule  le  liquide. 
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celui  de   la  circulation   générale    ou  grande  circulation,  et  celui 
de  la  circulation  pulmonaire  ou  petite  circulation  (fig.  G8). 

Le  sang  circule  dans  le  système  des  vaisseaux,  parce  qu'à  l'ori- 
gine de  ce  système  (origine de  L'aorte  ou  de  l'artère  pulmonaire)  se 
trouve  une  des  cavités  du  cœur,  destinée  à  y  produire  de  fort 
pressions  (ventricule),  tandis  qu'à  L'autre  extrémité  (veines  caves) 
se  trouve  une  autre  cavité  du  cœur  (oreillette),  qui  a  pour  action 
de  diminuer  la  pression  ou  tout  au  moins  de  laisser  libre  passage 
au  sang  qu'elle  reçoit  pour  le  transmettre  au  ventricule  ;  c'est  ce 
double  antagonisme  entre  ces  deux  cavités  du  cœur  qui  produit  la 
circulation. 

En  un  mot,  le  sang  circule  par  suite  de  X inégalité  de  pression 
dans  les  différentes  parties  du  circuit  vasculaire;  et  le  cœur,  dans 
son  ensemble  (oreillettes  et  ventricules),  a  pour  but  de  produire 
et  maintenir  cette  inégalité  dépression,  qui,  des  artères,  où  la  pres- 
sion est  forte,  fait  passer  le  sang  dans  les  veines,  où  elle  est  de  plus 
en  plus  faible. 

Les  anciens  n'avaient  que  des  notions  fausses  et  incomplètes  sur 
la  circulation.  Galien  faisait  du  foie  l'organe  formateur  du  sang  ; 
parti  du  foie,  le  sang  se  répandait  dans  la  partie  inférieure  du  corps 
par  la  veine  cave  inférieure,  dans  la  partie  supérieure  par  la  veine 
cave  supérieure;  une  portion  de  ce  dernier  sang  arrivait  au  cœur, 
et  filtrant  à  travers  la  cloison  interventriculaire,y  acquérait  des  pro- 
priétés nouvelles  pour  circuler  dans  les  artères  sous  le  nom  &  esprits 
vitaux.  Galien  ne  soupçonnait  donc  pas  la  cirulation  pulmonaire 
(V.  plus  loin,  p.  223). 

Michel  Servet,  en  1553, indiqua  pour  la  première  fois  la  circula- 
tion pulmonaire.  Fabrice  d'Aquapendente  montra  la  disposition 
des  valvules  veineuses,  qui  s'opposent  à  la  circulation  telle  que  la 
concevait  Galien.  Enfin  Harvey  1  (1615-1628)  démontra  la  circula- 

i  Michel  Servet  (1509-1553).  C'est  dans  un  livre  de  théologie  (Christanismi 
restitutio,  etc.)  que  Servet  parle  de  la  circulation  pulmonaire.  En  effet,  Servet, 
espagnol  d'origine,  chassé  de  son  pays  pour  avoir  écrit  sur  la  Trinité  des 
opinions  contraires  au  dogme,  vint  en  France,  où  il  étudia  la  médecine.  En 
même  temps  il  se  livrait  à  une  vive  polémique  religieuse,  dans  laquelle  il 
attaqua  avec  violence  Calvin.  Chassé  de  France  et  réfugié  à  Genève,  Servet  y  fut 
arrêté  sur  Tordre  de  Calvin  et  condamné  à  être  brûlé  vif  (26  octobre  1553).  Son 
livre  (Christanismi  restitutio)  fut  également  livré  au  bûcher  et  l'exemplaire 
qu'en  possède  notre  Bibliothèque  nationale  porte  les  traces  des  flammes  aux- 
quelles il  a  été  arraché. 

Fabrice  d'Aquapendente,  anatomiste  italien  (1537-1619),  professeur  à  Venise, 
puis  à  Padoue. 

Harvey  (William)  (1598-1657),  médecin  de  Charles  1er  d'Angleterre  qui 
accorda  à  ses  recherches  expérimentales  la  plus  libérale  protection.  Ses  études 
ont  porté  sur  la  génération  (de  lui  est  l'aphorisme  omne  vivum  ex  ovo),  sur 
If.  Doval,  Physiol.  14 
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tion  telle  que  nous  la  connaissons  aujourd'hui,  c'est-à-dire  formée 
d'un  double  système  correspondant  au  double  cœur  (droit  et  gauche): 
la  circulation  pulmonaire  et  la  circulation  générale ;la  figure  68 

donne  de  l'ensemble  de 
l'appareil  circulatoire  une 
vue  générale  qu'il  est  facile 
de  saisir  en  invoquant  les 
souvenirs  les  plus  élémen- 
taires d'anatomie  (V.,  du 
reste,  Respiration). 

I.    DE    L'ORGANE    CENTRAL 

DE   LA    CIRCULATION.    

DU    CŒUR 

Pour  comprendre  les 
fonctions  du  cœur,  il  ne 
faut  pas  se  représenter  cet 
organe  tel  qu'on  le  trouve 
sur  le  cadavre,  car  là  rien 
ne  rappelle  l'une  des  prin- 
cipales propriétés  du  mus- 
cle, Y  élasticité,  propriété 
aussi  importante  que  la 
contractilité  et  qui  est 
spécialement  utilisée  dans 
l'une  des  cavités  du  cœur, 
dans  l'oreillette. 

Les  éléments  musculai- 
res du  cœur  sont  des  fibres 
striées,  comme  les  muscles 
delà  vie  de  relation,  mais 
ces  fibres  s'anastomosent, 
présentent  des  stries  plus 
fines,  et  sont  dépourvues 
de  myolemme. 

Oreillette.  —  La  principale  fonction  de  l'oreillette  est  de  se  prêter, 
par  sa  facile  dilatabilité,  à  un  facile  écoulement  du  sang  veineux,  et 


Fig.  68-  —  Appareil  de  la  grande  (générale) 
et  de  la  petite  (pulmonaire)  circulation*. 


le  sang  et  sa  circulation.  Son   Exercitatio  anatomica  \de  motu   cordis  et 
sanguinis  est  de  1628,  et  la  première  édition  est  de  Francfort. 

*  o,  o,  Oreillettes  ;—  v,  v,  ventricules  ;  —  a, a,  système  aortique;  —  C.  capillaires 
généraux;  —  ne,  veines  à  sang  noir  (de  la  grande  circulation);  ap,  artère  pulmonaire 
—  vjj,  veines  à  sang  rouge  (pulmonaires). 
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l'on  peut  dire  qu'elle  agit  comme  une  saignée  à  l'extrémité  cen- 
trale de  V arbre  veineux,  dans  lequel  elle  diminue  par  conséquent 
la  pression  du  liquide.  Pendant  près  des  8/10  du  temps  que  dure 
une  révolution  cardiaque,  l'oreillette  est  à  l'état  de  repos,  et  elle 
se  remplit  de  sang,  ou  plutôtellese  laisse  remplir,  car  elle  n'exerce 
que  peu  ou  pas  d'aspiration  active  sur  le  sang  veineux  (V.  Respi- 
ration). Elle  est,  pour  ainsi  dire,  comparable  en  ce  moment  à  une 
bulle  de  savon  qui  se  laisse  distendre  par  l'air  qu'on  y  insuffle  ; 
c'est  ainsi  qu'elle  devient  le  réceptacle  du  sang,  l'antichambre  du 
ventricule,  réceptacle  où  s'accumule  une  grande  quantité  de  sang. 

Quand  l'oreillette  est  pleine  de  sang,  elle  se  contracte  très  brus- 
quement et  chasse  ce  liquide  vers  le  ventricule,  pour  ainsi  dire  en 
un  clin  d'œil.  Sa  contraction  dure  à  peine  1/5  du  cycle  total.  Lorsque 
le  cœur  bat  70  fois  par  minute  (pouls  normal),  entre  le  commen- 
cement d'une  pulsation  et  celui  de  la  suivante  (cycle  d'une  contrac- 
tion cardiaque),  il  s'écoule  une  fraction  de  seconde  (0,857)  qui  se 
partage  de  la  manière  suivante  :  2/10  pour  la  systole  des  oreillettes, 
5/10  pour  la  systole  des  ventricules  et  3/10  pour  le  repos  total  du 
cœur  (V.  le  tableau,  p.  221). 

Quand  cette  cavité  se  contracte,  son  contenu  tend  à  se  précipiter 
vers  le  ventricule,  ou  à  retourner  dans  les  veines. Du  côté  des  veines, 
il  n'y  a  pas  de  valvules,  ou  seulement  des  valvules  insuffisantes 
(valvule  d'Eustache1)  ou  placées  très  loin,  et  peu  aptes  à  empêcher 
le  reflux  ;  mais  les  veines  sont  pleines  de  sang,  sang  qui  est  à  une 
faible  pression,  il  est  vrai,  mais  qui  cependant  offre  une  certaine 
résistance  au  retour  du  contenu  auriculaire.  L'étal  du  ventricule 
est  à  ce  moment  tout  différent  ;  il  est  vide,  dans  un  état  de  relâche- 
ment complet,  et  par  suite  n'oppose  aucune  résistance;  il  joue  en  ce 
moment,  vis-à-vis  de  l'oreillette,  le  rôle  que  celle-ci  jouait  précé- 
demment vis-à-vis  des  veines,  et  c'est  toujours  Y  élasticité  du  muscle 
à  Vètat  de  repos  qui  lui  permet  de  se  laisser  distendre  (V.  Physio- 
logie du  muscle,]).  135)  avec  aussi  peu  de  résistance,  qu'en  oppo- 
serait une  bulle  de  savon.  Ainsi  le  sang  de  l'oreillette  contractée, 
éprouvant  du  côté  des  veines  une  faible  résistance,  et  du  côté  du  ven- 
tricule une  résistance  nulle,  se  précipite  dans  celui-ci  et  le  remplit. 

Cependant  l'oreillette  ne  se  vide  pas  complètement  et  ses  parois 
opposées  n'arrivent  pas  au  contact.  Sa  rapide  contraction  terminée, 
l'oreillette  reprend  son  rôle  d'organe  passif  et  laisse  librement  couler 
dans  sa  cavité  le  sang  qui  gorge  le  système  veineux. 


1  Eustachi,  anatomiste  italien,  exerça  la  médecine  à  Rome  (mort  en  1574). 
On  lui  doit  la  connaissance  de  diverses  parties  de  l'oreille  (trompe  d'Eustache) 
et  du  cœur. 
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Ventricule.  —  A  peine  le  ventricule  est-il  plein,  que  la  présence 
du  sang,  par  son  contact  avec  les  parois,  en  excite  la  contraction. 
La  systole  ventriculaire  succède  donc  immédiatement  à  la  systole 
auriculaire;  mais  la  systole  ventriculaire  dure  longtemps  (les  5  10 
de  la  durée  totale  de  la  révolution  cardiaque,  Y.  p.  221),  parce 
que  ce  réservoir  est  obligé  de  lancer  son  contenu  dans  une  cavité 
artérielle  déjà  pleine  de  sang,  et  il  éprouve  une  certaine  résistance  à 
le  faire  pénétrer.  Sous  l'influence  de  cette  contraction,  de  cet  effort 
prolongé,  le  contenu  du  ventricule  passe  dans  l'artère  correspon- 
dante, sans  refluer  vers  V oreillette. 

Gomment  est  empêché  ce  reflux  vers  l'oreillette  ?  Par  le  jeu  des 
valvules  auriculo-ventriculaires .  Mais  ici  nous  nous  trouvons  en 
présence  de  deux  théories  : 

Première  théorie.  —  Tous  les  auteurs  classiques  admettent  que 
les  orifices  auriculo-ventriculaires  sont  fermés  par  un  jeu  de  sou- 
pape. Sous  l'influence  de  l'augmentation  de  pression  produite  par 
la  contractiondu  ventricule,  les  bords  flottants  des  valvules  auriculo- 
ventriculaires  sont  projetés  les  uns  contre  les  autres  et  ces  valvules 
sont  soulevées  de  manière  à  oblitérer  l'orifice  sur  les  bords  duquel 
elles  s'insèrent  par  leurs  bases.  La  traction  exercée  par  les  cordes 
tendineuses  et  la  contraction  des  muscles  papillaires  maintiennent 
en  place  les  bords  de  ces  valvules,  c'est-à-direles  empêchent  d'être 
renversées  du  côté  de  l'oreillette.  Cette  théorie  peut  être  nommée 
théorie  de  Ghauveau  et  Faivre,  car  ces  auteurs  se  sont  attachés  à 
la  démontrer  par  les  expériences  qu'ils  ont  faites,  notamment  chez 
des  chevaux  auxquels  ils  avaient  pratiqué  la  section  du  bulbe,  et 
chez  lesquels  ils  entretenaient  la  respiration  artificielle.  Si  dans  ces 
circonstances,  disent-ils,  on  introduit  le  doigt  dans  l'oreillette  et 
explore  l'orifice  auriculo-ventriculaire,  on  sentira,  au  moment  où 
les  ventricules  entrent  en  contraction,  les  valvules  auriculo-ventri- 
culaires se  redresser,  s'affronter  par  leurs  bords  et  se  tendre  de 
manière  à  devenir  convexes  par  en  haut  et  à  former  un  dôme  multi- 
concave  au-dessus  de  la  cavité  ventriculaire. 

Seconde  théorie.  —  Malgré  l'élément  de  démonstration  que  l'expé- 
rience directe  semble  fournir  à  la  théorie  précédente,  nous  ne  saurions 
passer  sous  silence  une  théorie  qui  se  recommande  par  la  manière  dont 
elle  interprète  les  dispositions  anatomiques  si  particulières  des  valvules 
auriculo-ventriculaires.  A  l'état  de  repos,  c'est-à-dire  pendant  la  diastole 
ventriculaire,  l'ensemble  des  valves  de  chaque  valvule  forme  comme  une 
sorte  de  manchon,  de  boyau  qui  pend  des  bords  de  l'orifice  dans  le  ven- 
tricule, et  représente  un  ajutage  mobile  continuant  l'oreillette  (fig.  69). 
Or,  sur  les  bords  et  la  face  externe  de  cet  appareil  si  particulier  viennent 
s'insérer  un  grand   nombre  de  muscles  papillaires  (colonnes  charnues  du 
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oœur),  et,  quand  le  ventricule  se  contracte,  les  muscles  papillaires  entrant 
aussi  en  contraction.  Ne  font-ils  qu'empêcher  les  valvules  de  se  retourner 
vers  l'oreillette?  Leur  fonctionnement  pourrait  être  tout  antre,  car  d'après 
quelques  expérimentateurs,  en  introduisant  le  doigt  dans  l'oreillette  au 
moment  de  la  Bystole  ventriculaire,  on  sentirait  que  l'espèce  d'entonnoir 
qui  pend,  à  l'état  de  repos,  de  l'oreillette  dans  le  ventricule,  continue  a 
exister  pendant  la  systole,  ou  au  moins  au  début  de  la  systole  ventriculaire. 
C'est  qu'en  effet,  la  contraction  des  muscles  papillaires  maintiendrait  en 
place  le  cône  infundibuliforme  formé  par  des  valvules  et  même  l'attirerait 
vers  le  ventricule.  En  même  temps  que  ce  cône  creux  descend  dans  le 
ventricule,  les  parois  de  celui-ci  se  contractent,  se  rapprochent  de  lui,  de 
sorte  que  l'appareil  auriculo-ventriculaire  agit  comme  une  sorte  de  piston 
creux  qui  pénètre  dans  le  ventricule,  se  rapproche  de  ses  parois,  en  même 


Fia.  69    —  Schéma    de    l'appareil 
auriculo-ventriculaire    pendant 
le  repos  du  ventricule*. 


Fig.  70.  —  Schéma  de  l'appareil  auriculo- 
ventriculaire  pendant  la  contraction  du 
ventricule*** 


temps  que  ces  parois  se  rapprochent  de  lui,  et  c'est  ainsi  que  le  ventricule 
(fig.  70)  arrive  à  se  vider  complètement,  le  contact  devenant  parfait  entre 
ses  parois  et  le  prolongement  auriculaire. 

Il  résulterait  de  ce  mécanisme  simple,  et  cependant  si  longtemps 
méconnu,  qu'il  ne  peut  se  produire  aucun  reflux  de  sang  vers  l'oreillette  ; 
bien  plus,  il  y  a  une  sorte  d'aspiration  que  l'oreillette,  grâce  au  méca- 
nisme que  nous  venons  d'étudier,  exerce  sur  le  sang  veineux,  puisque  sa 
cavité  se  prolonge  de  plus  en  plus  dans  le  ventricule.  On  voit  en  même 
temps  que,  dès  la  fin  de  la  systole  ventriculaire,  le  canal  allongé,  le  cône 
plus  ou  moins  creux  qui  fait  communiquer  le  ventricule  avec  l'oreille,  est 
déjà  plein  de  sang  et  qu'il  suffira  de  la  faible  et  rapide  contraction  de 
l'oreillette  pour  chasser  ce  sang  dans  le  ventricule  et  en  amener  la  réplé- 
tion. 


*  V,  Veine;  — O,  oreillette;  —  V', parois  du  ventricule  avec  les  muscles  papillaires 
et  leurs  tendons;  —  A,  artère;  —  1,  cavité  de  l'appareil  auriculo-ventriculaire  flottant 
dans  l'intérieur  du  ventricule;  —  2,  infundibulum. 

**  1,  Pendant  la  première  moitié  de  la  systole  ventriculaire;  —  2,  à  la  fin  de  cette 
systole  :  —  AV,  le  piston  creux  que  forme  l'appareil  auriculo-ventriculaire;  —  O, 
oreillette;  —  V,  parois  du  ventricule;  —  A,  artère  aorte  ou  pulmonaire. 
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Indiquée  d'abord  par  Parchappe  (1848)  cette  théorie  a  été  surtout  déve- 
loppée par  Burdach,  puis  par  Purkinje  et  Nega  (1852),  et  plus  récemment 
par  Malherbe  (de  Nantes)  et  Fossion  ;  elle  a  été  admise  par  J.  Béclard 
(Physiologie,  7e  édition,  1880,  page  230  1).  Aujourd'hui  il  nous  paraît 
donc  incontestable  que  la  contraction  des  muscles  papillaires  transforme  le 
cône  auriculo-ventriculaire,  c'est-à-dire"  l'infundibulum  laissé  entre  les 
parois  opposées  des  valvules,  en  un  véritable  cordon  tendineux  à  travers 
les  interstices  duquel  le  sang  ne  saurait  se  frayer  un  passage  pour  refluer 
vers  l'oreillette. 

Que  devient  le  sang  ainsi  pressé  entre  les  parois  du  ventricule? 
Le  sang  ne  pouvant  retourner  vers  l'oreillette,  doit  s'échapper  par 
l'orifice  artériel  du  ventricule  (artère  pulmonaire  ou  artère  aorte). 
Mais  il  faut  remarquer  que  les  artères  aorte  ou  pulmonaire  sont 
déjà,  par  la  contraction  précédente,  pleines  de  sang  soumis  à  une 
pression  considérable  et  que  l'on  peut  évaluer  à  1/4  d'atmosphère 
(V.  plus  loin).  On  conçoit  que  pour  surmonter  cette  pression  il  faut 
une  grande  énergie  de  la  part  du  ventricule  :  aussi  sa  contraction 
se  fait-elle  lentement  et  avec  force.  A  l'inverse  de  ce  que  nous 
avons  vu  pour  l'oreillette,  la  systole  ventriculaire  présente  une 
durée  très  appréciable  ;  c'est  pour  cela  aussi  que  les  parois  des 
ventricules  sont  beaucoup  plus  épaisses  que  celles  des  oreillettes, 
et  d'autant  plus  épaisses  que  la  résistance  à  vaincre  est  plus  con- 
sidérable, celles  du  ventricule  gauche  plus  épaisses  que  celles  du 
droit. 

Ainsi  l'artère  pulmonaire  (ou  l'aorte,  ventricule  gauche)  se 
trouve  forcée  d'admettre  le  sang  que  le  ventricule  lance  dans  son 
intérieur. 

Le  ventricule  se  vide  complètement  ;  dès  lors  rien  ne  sollicite 
plus  sa  contraction  et  il  se  relâche.  C'est  à  ce  moment  que  le  cœur 
se  repose. 

i  Telle  est  aussi  la  théorie  à  laquelle  est  arrivé,  en  en  précisant  mieux  le 
mécanisme,  Marc  Sée,  dans  sa  monographie  sur  les  valvules  auriculo-ventri- 
culaires  :  «  Les  muscles  papillaires  des  valvules,  dit-il,  se  contractent  en 
même  temps  que  l'ensemble  des  parois  ventriculaires  ;  la  contraction  des 
muscles  papillaires  a  pour  effet  la  tension  des  cordages  tendineux  et  X abais- 
sement des  valvules.  Cet  effet  se  produit  malgré  le  raccourcissement  systo- 
lique  du  diamètre  longitudinal  des  ventricules,  admis  par  la  plupart  des  auteurs. 
Les  muscles  papillaires  du  ventricule  gauche  sont  disposés  de  façon  à  s'emboîter 
l'un  dans  l'autre  et  à  combler  la  portion  gauche  de  la  cavité  ventriculaire. 
En  se  contractant,  ils  attirent  à  gauche  les  deux  valves  de  la  mitrale,  qu'ils 
appliquent  l'une  contre  l'autre  et  contre  la  paroi  ventriculaire.  Dans  le 
ventricule  droit,  les  muscles  papillaires  appliquent  les  valvules  de  la  tri- 
cuspide  à  la  surface  de  la  cloison  (Marc  Sée,  Recherches  sur  l'anatomie 
et  la  physiologie  du  cœur,  spécialement  au  point  de  vue  du  fonctionne- 
ment des  valvules  auriculo-ventriculaires,  Paris,  1875). 
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D'une  manière  générale,  le  cœur  présente  donc  trois  temps  dans 
sa  révolution:  1"  systole  auriculaire;  2°  systole  ventriculaire; 
3°  repos  général.  La  durée  typique  que  nous  avons  assignée  à  ces 
trois  temps  (V.  le  tableau  p.  2"J1)  peut  beaucoup  varier  selon  les 
circonstances,  selon  les  individus  et  encore  selon  les  animaux  exa- 
minés :  ainsi  le  troisième  temps,  celui  du  repos,  est  celui  qui  présente 
le  plus  de  variété;  chez  les  animaux  à  sang  froid,  particulièrement 
chez  les  batraciens,  le  repos  constitue  un  long  intervalle  entre  chaque 
contraction  du  cœur. 

Mais  pourquoi,  lorsque  le  cœur  se  repose,  le  sang  qui  vient 
d'être  chassé  dans  l'artère  ne  revient-il  pas  dans  la  cavité  ventri- 
culaire? C'est  que  l'orifice  artériel  (pulmonaire  ou  aortique)  est  garni 
de  trois  valvules  semi-lunaires  ou  sigmoïdes,  qui  se  redressent  alors 
sous  la  pression  rétrograde  du  sang,  et  ferment  complètement  l'ori- 
fice correspondant;  l'explication  de  ce  mécanisme,  évident  à  la  seule 
inspection  d'une  pièce  anatomique,  n'a  pas  besoin  d'amples  dévelop- 
pements :  vu  leur  forme  en  gousset,  dont  l'orifice  est  tourné  vers 
la  cavité  artérielle,  au  moment  où  le  sang  tendrait  à  refluer,  la 
colonne  liquide  en  retour  s'engage  dans  leur  intérieur,  les  refoule 
et  se  ferme  ainsi  elle-même  le  passage.  Le  nodule  d'Arentius1, 
placé  à  la  partie  moyenne  du  bord  libre  de  chacune  des  valvules, 
a  sans  doute  pour  effet  de  rendre  l'occlusion  plus  parfaite. 

Cardiographie.  —  L'ordre  de  succession  et  la  valeur  relative 
(durée)  de  chacune  des  phases  de  la  révolution  cardiaque  ont  été 
établis  par  Marey  d'une  manière  irréfutable  au  moyen  de  la  mé- 
thode graphique.  Cette  méthode,  dont  nous  avons  déjà  indiqué  le 
principe  à  propos  de  l'analyse  de  la  contraction  musculaire  (myo- 
graphie),  a  été  appliquée  de  la  manière  suivante  (cardiographie) 
àl'étude  des  mouvements  du  cœur2.  Des  ampoules  élastiques,  pleines 
d'air,  étaient  introduites,  par  les  vaisseaux  du  cou,  dans  les  cavités 
du  cœur  (chez  le  cheval),  et  se  trouvaient  par  suite  comprimées 
lors  de  la  contraction  de  la  cavité  correspondante.  Chaque  ampoule 
«tait  conjuguée,  par  l'intermédiaire  d'un  long  tube  en  caoutchouc, 
avec  une  autre  ampoule  extérieure  sur  laquelle  reposait  un  levier 
ou  pointe  écrivante  ;  l'ampoule  extérieure  recevait  les  impulsions 
de  l'ampoule  cardiaque  et  soulevait  le  levier  à  chaque  compression 
de  cette  dernière,  c'est-à-dire  à  chaque  contraction.  En  employant 
trois  ampoules  cardiaques  introduites  l'une  dans  l'oreillette  droite, 
l'autre  dans  le  ventricule  droit  et  la  troisième  dans  le  ventricule 

1  Arantius,  médecin  italien  de  la  seconde  moitié  du  xvie  siècle,  élève  de 
Vésale. 

2  Marey,  La  circulation  du  sang,  2e  édition,  1881. 
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gauche,  et  en  conjuguant  ces  trois  ampoules  cardiaques  avec  trois 
ampoules  extérieures  et  par  suite  trois  leviers,  on  obtient  simulta- 
nément sur  le  cylindre  enregistreur  trois  lignes  ondulées,  c'est- 
à-dire  trois  tracés,  comme  le  montre  la  figure  71 .  Le  tracé  supérieur 
(Or.  I)  est  celui  des  contractions  de  l'oreillette  droite;  le  tracé 
moyen  représente  celles  du  ventricule  droit  (V.  le  soulèvement  de 
la  ligne  en  ru).  Enfin  le  tracé  inférieur  donne  les  contractions  du 
ventricule  gauche  (soulèvement  en  m  ). 
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Fig.  71.  —  Rapports  des  mouvements  intrinsèques  du  cœur  entre  eux.  —  Or.  D, 
tracé  de  la  contraction  de  l'oreillette  droite;  —  Vent.  D,  tracé  du  ventricule  droit 
soulèvement  en  m);  —  Vent.  G,  tracé  du  ventricule  gauche. 


On  voit,  en  lisant  ces  tracés  de  gauche  à  droite,  que  l'ordre  de 
succession  des  systoles  auriculaire  et  ventriculaire  est  bien  tel 
que  nous  l'avons  indiqué,  et  qu'il  en  est  de  même  de  leur  durée 
relative.  Si,  en  effet,  on  compte  cette  durée  en  ayant  égard  au 
nombre  de  divisions  transversales  qu'occupe  la  base  de  chaque 
soulèvement,  on  voit  que  le  soulèvement  de  la  systole  auriculaire 
correspond  à  deux  divisions,  le  soulèvement  de  la  systole  ventricu- 
laire à  cinq  divisions  et  le  repos  total  à  trois  divisions  :  le  tout 
représente  dix  divisions,  correspondant  à  toute  la  révolutiou  car- 
diaque (Y.  le  tableau,  p.  221). 

On  aurait  pu  se  demander  si  ces  tracés  recueillis  sur  le  cheval  étaient 
applicables  à  la  [physiologie  du  cœur  humain.  Parmi  les  nombreuses 
observations   qui  légitiment]  cette  application,  tnous   citerons  seulement, 
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d'après  F.  Franck,  un  cas  exceptionnellement  favorable  pour  l'étude  de  la 
physiologie  du  cœur  chez  l'homme,  car  la  région  ventriculaire  du  cœur 
faisait  tout  entière  saillie  à  l'épigastre  et  permettait,  outre  les  constatation^ 
faites  par  la  palpation  et  l'auscultation,  l'application  simultanée  de  plusieurs 
appareils  explorateurs.  Nous  ne  nous  arrêterons  ici  que  sur  les  résultats 
fournis  par  ce  dernier  mode  d'investigation. 

En  explorant  les  deux  pulsations  des  ventricules  à  l'aide  de  deux  explo- 
rateurs à  tambour,  placés  l'un  à  droite  et  en  avant,  l'autre  à  gauche  et  en 
arrière  de  la  tumeur  ventriculaire,  on  obtient  un  double  tracé  qui  montre 
à  la  fois  le  synchronisme  des  deux  ventricules  et  l'impulsion  plus  éner- 
gique du  ventricule  gauche.  La  pulsation  de  l'oreillette  précède  immédia- 
tement la  pulsation  ventriculaire.  Si  l'on  compare  ces  tracés  recueillis  sur 
l'homme  à  celui  recueilli  par  Chauveau  et  Marey,  sur  le  cheval,  en  explo- 
rant les  pressions  intracardiaques,  on  constate  entre  eux  une  parfaite 
identité.  Au  moment  de  la  systole  ventriculaire,  le  tracé  de  l'oreillette 
présente  des  soulèvements  secondaires  qui  ont  été  attribués  par  Marey  aux 
vibrations  des  valvules  auriculo-ventriculaires.  Dans  le  nouveau  trace 
obtenu  chez  l'homme,  ces  oscillations  paraissent  très  atténuées,  sans  doute 
parce  qu'on  n'a  pu  explorer  que  l'extrémité  de  l'auricule  droite  K 

Les  battements  du  cœur  se  révèlent  à  l'extérieur  par  des  signes 
que  nous  allons  analyser  et  qui  permettent  de  compter  combien  de 
fois  ie  cœur  se  contracte  par  minute  ;  ce  nombre,  qui  est  de  70  à 
75  en  moyenne  chez  l'adulte,  varie  selon  les  conditions  d'âge,  et 
quelques  autres  conditions  que  nous  indiquerons  à  propos  du  pouls 
(V.  plus  loin). 

Bruits  et  choc  du  cœur.  —  Dans  l'étude  qui  précède,  nous  avons 
employé  indifféremment  les  mots  de  cœur  droit  ou  gauche,  d'artère 
aorte  ou  pulmonaire;  c'est  qu'en  effet  tout  ce  que  l'on  dit  du  cœur 
droit  peut  s'appliquer  au  cœur  gauche,  et  il  n'y  a  pas  plus  de  val- 
vules aux  veines  pulmonaires  qu'aux  veines  caves. 

Les  phénomènes  que  nous  venons  d'étudier  dans  les  deux  cœurs 
se  révèlent  à  l'extérieur  par  des  bruits  particuliers  (premier  et 
deuxième  bruit  du  cœur)  et  par  le  choc  du  cœur  ;  il  y  a  donc  un 
choc  et  deux  bruits  pour  chaque  révolution  cardiaque. 

Choc  du  cœur.  —  Le  choc  du  cœur,  qui  est  isochrone  avec  la 
systole  ventriculaire,  consiste  en  un  ébranlement  que  l'on  sent 
contre  la  paroi  thoracique  :  en  appliquant  la  main  vers  la  sixième 
côte,  en  dedans  du  mamelon,  il  semble  que  le  cœur  est  lancé  à 
chaque  contraction  contre  cette  paroi  comme  un  marteau  sur  une 
enclume.  Mais  en  réalité  il  n'y  a  pas  de  choc  dans  le  sens  propre 

i  François  Frank,  Ectopie  congénitale  du  cœur  :  comparaison  de  Vexa- 
men  graphique  des  mouvements  du  cœur  et  de  la  cardiographie  chez 
les  animaux  (Compt.  rend.  Acad.  des  sciences,  15  et  30  juillet  1877). 
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du  mot.  puisque  la  pointe  du  cœur  touche  en  permanence  la  paroi 
thoracique.  et  qu'il  n'y  a  jamais  séparation  entre  ces  deux  parties; 
du   reste,  on  ne  saurait  concevoir  une  semblable  séparation,   car 

pour  remplir  le  vide  qu'elle  produirait,  pour  venir  s'interposer 
entre  le  cœur  et  la  cage  thoracique.  il  n'y  a  rien,  pas  même  le  pou- 
mon, puisque,  en  général,  il  y  a  quatre  pulsations  du  cœur  pour  un 
seul  mouvement  d'expansion  du  poumon.  Il  n'y  a  donc,  à  chaque 
prétendu  choc,  qu'un  contact  plus  prononcé  entre  le  cœur  et  le  point 
correspondant  de  la  paroi.  Pour  expliquer  ce  phénomène,  on  a 
invoqué  un  grand  nombre  de  théories,  dont  la  plus  généralement 
admise  est  celle  de  Hiffelsheim,  théorie  du  recul  ou  choc  en  retour. 
On  compare  le  choc  du  cœur,  au  moment  où  le  ventricule  expulse 
son  contenu,  au  recul  d'un  fusil  au  moment  où  le  coup  part.  Mais 
de  quelque  côté  qu'on  touche  le  cœur,  on  sent  ce  choc,  même  quand 
on  touche  sa  partie  inférieure,  à  travers  le  diaphragme.  Cette  simple 
expérience  réfute  la  théorie  du  recul  qui  ne  peut  s'exercer  dans  tous 
les  sens.  Elle  renverse  aussi  l'explication  basée  sur  un  mouvement 
de  redressement  de  la  crosse  de  l'aorte,  sous  l'influence  de  l'ondée 
sanguine,  d'autant  plus  que  le  choc  du  cœur  existe  même  chez  les 
animaux  qui  n'ont  pas  de  crosse  de  l'aorte. 

On  se  rend  compte  du  choc  du  cœur  en  se  rappelant  les  change- 
ments de  forme  et  de  consistance  que  le  ventricule  subit  au  moment 
de  la  systole  :  de  l'état  de  relâchement  il  passe  à  celui  de  contraction; 
il  presse  avec  force  sur  son  contenu  pour  le  faire  pénétrer  dans 
l'arbre  artériel  qui  renferme  déjà  du  sang  sous  une  tension  assez 
forte.  Même  lorsque  la  poitrine  d'un  animal  est  ouverte,  et  qu'on 
saisit  son  cœur  à  pleine  main,  on  sent  sur  toute  sa  surface  se  pro- 
duire ce  changement  de  consistance  qui  coïncide  avec  la  systole 
ventriculaire.  On  sent  alors  le  choc  du  cœur,  comme  lorsque  la 
main,  placée  vers  la  région  cardiaque,  ne  le  perçoit  qu'à  travers  la 
paroi  thoracique.  Le  déplacement,  le  recul,  et  même  la  torsion  du 
cœur  n'entre  donc  que  pour  peu  de  chose  dans  la  production  du 
choc  ;  celui-ci  est  dû  essentiellement  au  changement  d'état  du  ven- 
tricule, qui  de  flasque  et  mou.  se  raidit  dans  sa  totalité  pour  ex- 
pulser son  contenu. 

Le  cardiographe  de  Marey  est  destiné  à  transmettre  à  un  levier  enre- 
gistreur le  choc  du  cœur.  Cet  appareil  se  compose  d'une  capsule  en  bois 
(fig.  72 1  dont  les  bords  s'appliquent  hermétiquement  à  la  peau  delà  région 
précordiale  idu  fond  de  la  capsule,  s'élève  un  ressort  muni  à  son  extré- 
mité libre  d'une  plaque  d'ivoire  qui  déprime  la  région  où  se  produit  le  choc 
du  cœur):  les  mouvements  communiqués  à  l'air  de  la  capsule  par  les  pul- 
sations de  la  région  précordiale  se  transmettent  par  un  tube  à  un  levier 
inscripteur.  On  obtient  ainsi  des  tracés  analogues  à  celui  de  la  figure  73 
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et  dont  il  sera  facile  de  reconnaître  les  divers  éléments  en  les  comparant 
à  ceux  de  la  figure  71. 

Les  expériences  sur  les  animaux  montrent  que  les  variations  de  pression 
pendant  la  systole  présentent  un  type  différent  dans  le  ventricule  droit  qui 
donne,  dus  ie  début  de  la  systole,  le  maximum  de  son  effort,  et  dans  le 
ventricule  gauche,  où  la  pression  continue  à  s'élever  jusqu'à  la  fin  de  la 


Fig.  72.  —  Cardiographe  de  Marey. 


phase  systolique.Ces  mêmes  différences  se  retrouvent  chez  l'homme  quand 
on' explore  la  pulsation  du  cœur,  car,  en  appliquant  l'appareil  explorateur 
dans  le  quatrième  espace  intercostal  et  au-dessous  du  mamelon,  on  a  un 
tracé  qui  offre  les  caractères  de  la  pression  du  cœur  droit,  tandis  qu'en 
plaçant  l'explorateur  plus  en  dehors  et  en  faisant  coucher  le  sujet  sur  le 


Fig.  73.  —  Graphique  des  mouvements  du  cœur  chez  l'homme  (Marey). 


côté  gauche,  on  a  le  tracé  du  ventricule  gauche.  On  constate  alors,  ce  qui 
devient  un  précieux  moyen  de  contrôle  pour  bien  distinguer  la  place  où 
bat  l'un  ou  l'autre  ventricule,  on  constate  que  le  cœur  droit  et  le  cœur 
gauche  ne  se  comportent  pas  de  la  même  manière  pendant  un  arrêt  de  la 
respiration.  Pendant  cet  arrêt,  une  stase  se  produisant  dans  le  poumon  et 
le  cœur  droit  se  vidant  moins  facilement,  on  voit  sa  pulsation  diminuer 
d'amplitude,  et  présenter  de  moins  en  moins  ces  chutes  de  pression  qui 
traduisent  sa  vacuité.  Au  contraire,  le  cœur  gauche,  pendant  l'arrêt  res- 
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piratoire,  donne  des  pulsations  dont  l'amplitude  présente  un  léger  accrois- 
sement * . 

Bruits  du  cœur.  —  En  auscultant  le  cœur,  on  entend  pendant 
une  de  ses  contractions  deux  bruits  qui  se  succèdent  à  de  courts 
intervalles.  L'étude  de  ces  bruits  est  de  première  importance  en 
médecine,  puisque  la  constatation  des  modifications  ou  altérations 
qu'ils  peuvent  présenter  est  le  principal  élément  de  diagnostic  dans 
les  maladies  du  cœur,  dans  le  diagnostic  des  altérations  pathologi- 
ques des  orifices  cardiaques  ou  des  valvules  qui  les  garnissent.  Il 
est  démontré  par  toute  une  série  de  vivisections  que  le  premier 
bruit  se  produit  pendant  la  systole  du  ventricule,  et  le  second 
immédiatement  après  cette  systole,  quand  le  cœur  entre  dans  son 
repos  complet. 

On  est  d'accord  sur  l'explication  du  second  bruit.  Gomme  il  se 
produit  tout  au  début  de  la  période  du  repos  du  cœur,  il  est  évident 
qu'il  ne  tient  pas  aux  mouvements  de  cet  organe.  Aussi  l'attribue- 
t-on  unanimement  et  avec  raison  au  claquement  des  valvules  sig- 
moïdes  aortiques  et  pulmonaires,  qui  se  redressent  brusquement 
sous  l'influence  de  l'ondée  de  reflux  qu'elles  arrêtent.  Aussi  ce  bruit 
est-il  court  et  sec.  (Théorie  de  Rouanet.) 

•Quant  au  premier  bruit,  synchrone  avec  la  systole  ventrîcu- 
laire,  avec  le  choc  du  cœur  (et  aussi  avec  le  pouls  périphérique, 
voir  ci-après),  on  admet  généralement  qu'il  est  dû  au  jeu  des  val- 
vules auriculo -ventriculaires  ;  mais  si  ces  replis  membraneux 
fonctionnent  en  vraies  valvules,  ils  doivent  se  redresser  brusquement, 
et  comme,  d'autre  part,  le  premier  bruit  présente  une  certaine 
durée  à  peu  près  égale  à  celle  de  la  contraction  du  ventricule,  on 
ne  peut  expliquer  son  intensité  et  sa  durée  qu'en  invoquant  encore 
comme  source  de  ce  bruit  un  bruit  de  contraction  musculaire  pro- 
duit par  les  parois  du  ventricule.  Si,  au  contraire,  nous  nous 
rappelons  la  manière  dont  nous  avons  conçu  le  fonctionnement  des 
appareils  auriculo- ventriculaires,  l'explication  de  ce  bruit  devient 
toute  simple.  Il  est  une  manifestation  sonore  du  fonctionnement  des 
voiles  membraneuses  auriculo-ventriculaires,  tendues  et  tiraillées 
par  les  muscles  papillaires  et  leurs  tendons  aussi  longtemps  que 
dure  la  systole  ventriculaire.  En  effet,  nous  trouvons  là  toutes  les 
conditions  de  tensions  saccadées,  longues  et  énergiques,  capables 
de  faire  naître  ce  bruit.  On  admet  donc  généralement  que  le  pre- 
mier bruit  est  dû  en  partie  au  claquement  (à  la  tension)  des  valvules 

1  Caractères  distinctifs  de  la  pulsation  du  cœur,  suivant  qu'on  explore 
le  ventricule  droit  ou  le  ventricule  gauche.  Note  de  M.  Marey  (Compt. 
rend.  Acad.  des  sciences,  23  août  1880). 
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auriculo-ventriculaires,  et  en  partie  au  bruit  musculaire  propre  du 
coeur  (paroi  ventriculaire  el  bi  s  muscles  |  apillaireé  '). 

Pour  résumer  en  un  tableau  la  durée  relative  des  systoles  et 
diastoles  auriculaires  et  ventriculaires,  et  leur  synchronisme  avec 
le  choc  et  les  bruits  du  cœur,  nous  pouvons,  étant  donné  une  ligne 
divisée  en  dix  parties  égales,  qui  représentera  la  durée  d'une  révo- 
lution cardiaque,  inscrire  ainsi  qu'il  suit  le  temps  de  chacun  de  ces 
mouvements  et  des  bruits  correspondants. 

i  |  2  |  3  |  4  |  5  |  6  |  7  |  8  |  9  |  10 


Oreillette.   .  Systole  |  Diastole  ou  repos 

Ventricule.  .  Repos   |  Systole  Repos 


Bruits.      .     .  Silence 
Choc.     .     .     . 


1er  Bruit 
Choc 


2e  Bruit 


On  voit  que  ce  tableau,  pour  ce  qui  est  de  la  succession  et  de  la 
durée  relative  de  chaque  période  de  la  révolution  cardiaque,  exprime 
les  mêmes  résultats  que  les  tracés  de  la  figure  71  (p.  216)  ;  par  une 
comparaison  attentive,  ce  tableau  et  cette  figure  se  servent  natu- 
rellement d'explication. 

II.  —    DES    ORGANES  PERIPHERIQUES    DE    LA     CIRCULATION 

A.  Dispositions  mécaniques  de  ces  organes.  —  Nous  avons  vu 
que  du  ventricule  partait  une  artère  qui  va  se  ramifiant  de  plus 
en  plus.  Au  point  de  vue  mécanique  ou  hydrostatique,  on  peut  faire 
abstraction  de  la  forme  ramifiée  de  l'arbre  artériel  (fig.  74,  A), 
c'est-à-dire  que,  juxtaposant  tous  les  troncs  artériels  (B),  on  peut 
faire  abstraction  de  toutes  les  cloisons  résultant  de  l'accolement 
des  vaisseaux  (C).  Or,  comme  il  est  prouvé,  tout  au  moins  pour 
les  branches  périphériques,  terminales,  des  artères,  que,  quand  un 
tronc  vasculaire  se  divise,  la  somme  des  lumières  des  deux  bran- 
ches est  toujours  plus  forte  que  la  lumière  du  tronc  primitif,  en 
sorte  que  la  capacité  du  système  augmente  à  mesure  qu'on  s'éloigne 
du   tronc  aortique,  en  faisant  l'opération  schématique  précédente, 

i  Dans  des  recherches  récentes  Krehl  a  cherché  à  faire  la  part  de  ces  deux 
facteurs,  'en  auscultant  directement  le  cœur  du  chien  tout  en  le  soumettant  à 
des  manipulation  (introduction  d'un  écarteur  des  valvules),  permettant  d'ex- 
clure à  volonté  le  jeu  des  valvules,  et  il  est  arrivé  à  cette  conclusion  que  le 
premier  bruit  est  presque  exclusivement  d'origine  musculaire.  Ces  expériences 
n'ont  pas  grande  signification  à  notre  avis,  car  elles  ont  été  faites  avec  la 
pensée  que  les  valvules  auriculo-ventriculaires  fonctionnent  en  se  redressant 
vers  l'oreillette. 
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on  obtiendra  en  somme  une  figure  conique  'pour  le  système  ar- 
tériel (fig.  74,  G).  Ce  cône  sera  évasé  en  pavillon,  et  cet  évasement 
sera  assez  considérable  vers  les  extrémités  artérielles(base  du  cône), 
car  l'élargissement  du  lit  dans  lequel  circule  le  sang  est  très  rapide 
à  mesure  qu'on  approche  des  capillaires  (fig.  75).  Les  mêmes  prin- 
cipes étant  appliqués  au  système  veineux,  celui-ci  pourra  être 
figure  théoriquement  par  un  cône  opposé  par  sa  base  au  cône 
aortique;  la  base  commune  représentera  le  système  capillaire  :  ce 
sera  un  très  court  cylindre  compris  entre  deux  cônes  i  (fig.  75). 


Fig.  7-4.  —  Schéma  d'un  cône 
vasculaire*. 


Fig.  75.  —  Schéma  de  l'évasement  du 
cône  artériel  et  du  cône  veineux,  avec 
interposition  des  capillaires**. 


Pour  ce  qui  est  de  leurs  rapports  avec  le  cœur,  nous  savons  déjà 
qu'au  sommet  du  cône  artériel  se  trouve  un  réservoir  musculeux, 
le  ventricule  gauche,  au  sommet  du  cône  veineux  un  réservoir  ana- 
logue, l'oreille  droite.  Cet  ensemble  constitue  le  système  de  la 
circulation  générale,  la  grande  circulation.  A  côté  de  ce  double 
cône  représentant  la  circulation  générale,  s'en  place  un  autre  repré- 
sentant la  circulation  pulmonaire  ;  comme  pour  le  premier  système, 


i  Berryer-Fontaine  (thèse  de  Paris,  1835)  a  fait  observer  que,  dans  la  com- 
paraison du  calibre  d'une  artère  et  du  calibre  total  de  ses  branches  de  divi- 
sion, les  physiologistes,  comparant  entre  eux  les  diamètres  et  non  les  carrés 
des  diamètres,  avaient  été  induits  en  erreur  et  avaient  à  tort  posé  comme 
règle  générale  que  la  somme  des  lumières  des  deux  branches  est  supérieure  à 
la  lumière  du  tronc  primitif.  Aussi  pour  Berryer-Fontaine,  le  système  artériel 
resterait  sensiblement  cylindrique  dans  toute  son  étendue.  Cette  remarque  est 
juste  pour  l'aorte  et  les  grosses  artères  des  membres;  mais  vers  leurs  divi- 
sions terminales  les  artères  et  artérioles  représentent,  selon  le  schéma  clas- 
sique, un  cône  dont  le  sommet  est  vers  le  cœur  et  la  base  vers  les  capillaires  : 
les  cônes  schématiques  que  nous  figurons  ici  sont  sans  doute  trop  courts  ;  leur 
sommet  devrait  se  prolonger  en  cylindre  comme  le  représenteraient  plus  exac- 
tement les  figures  67  et  68  (p.  208  et  210). 

*  Construction  d'un  cône  vasculaire,  d'un  cône  artériel,  par  exemple  :  A,  artère  se 
bifurquant  successivement;  —  en  B,  on  suppose  les  branches  de  bifurcation  rappro- 
chées et  juxtaposées;  il  en  résulte  une  seule  cavité  cloisonnée;  —  en  C,  par  la  sup- 
pression de  ces  cloisons,  on  voit  que  Tensemble  du  tronc  primitif  et  de  ses  branches 
de  division  constitue  un  cô:.e. 

**  V,  ventricule;  —  0,  oreillette:  —  a,  cône  artériel;  —  v,  cône  veineux;  —  ç,  c, 
capillaires. 
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les  deux  extrémités  du  double  cône  aboutissent  chacune  à  un  réser- 
voir musculeux  :  le  ventricule  droit  d'une  part,  et  l'oreillette  gau- 
ehe,  de  l'autre. 

En  donnant  à  ces  deux  systèmes  de  cônes  la  forme  courbe,  de 
façon  à  pouvoir  ramener  leurs  différents  sommets  au  même  point 
central,  au  cœur,  tel  qu'il  est  en  réalité  disposé,  on  pourra  repré- 
senter graphiquement  l'ensemble  du  système  circulatoire  sous  la 
figure  de  deux  cercles  incomplets,  se  touchant  par  les  deux  extré- 
mités où  chacun  d'eux  est  ouvert,  de  façon  à  former  par  leur 
opposition  une  sorte  de  8  de  chiffre  (fig.  76). 

La  figure  76  montre  nettement  que  les  quatre 
réservoirs  musculeux,  dont  l'ensemble  constitue 
le  cœur,  sont  disposés  de  manière  que  le  double 
cône  pulmonaire  soit  en  communication  avec  le 
double  cône  de  la  circulation  générale.  A  cet 
effet,  dans  le  ventricule  gauche,  commencement 
du  système  de  la  circulation  générale,  s'ouvre 
l'oreillette  gauche,  aboutissant  du  système  vei- 
neux pulmonaire  :  tel  est  le  cœur  gauche.  D'autre 
part,  dans  le  ventricule  droit,  point  de  départ 
du  cône  artériel  pulmonaire,  s'ouvre  l'oreillette 
droite,  aboutissant  du  système  veineux  géné- 
ral :  tel  est  le  cœur  droit. 

Connaissant  le  mécanisme  du  cœur,  nous  pou- 
vons, avec  ce  simple  schéma  des  organes  péri- 
phériques, nous  rendre  un  compte  exact  de  la 
circulation  et  apprécier  les  deux  conditions  essentielles  du  sang 
en  mouvement,  c'est-à-dire  sa  pression  et  sa  vitesse  dans  les  divers 
points  de  l'appareil  circulatoire. 


Fig.  76.  —  Schéma 
de  la  grande  et  de  la 
petite  circulation*. 


Pression  du  sang.  —  Le  ventricule  lance  à  chaque  contraction 
175  à  180  grammes  de  sang  dans  le  système  du  cône  artériel,  ce 
qui  a  pour  effet  d'y  maintenir  une  pression  qui  s'élève  à  1/4  ou  1/5 
d'atmosphère  (environ  18(J  à  190  millimètres  de  mercure  ;  exacte- 
ment :  200,  chez  le  chien,  100  chez  le  lapin  ;  30,  chez  la  grenouille.) 
Au  contraire,  l'oreillette,  placée  au  sommet  du  cône  veineux,  a 


*  A,  Grande  circulation. — V',Ventricule  gauche;  —  a,  aorte  et  son  cône  artériel; 

—  ce,  capillaires  généraux  du  corps;  —  v,  veines  allant  former  les  veines-caves  (cône 
veineux);  — O,  oreillette  droite. 

B.  Petite  circulation.  —  V,  Ventricule  droit;  —  v',  artère  pulmonaire  et  ses 
divisions  (cône  artériel  de  la  petite  circulation) ;  —  c',  c',  capillaires  pulmonaires;  — 
a'  veïnespulmonaires  (côneveineux  de  la  petite  circulation);  O',  oreillette  gauche; 

—  toute  la   partie  ombrée  de  la  figure  représente    la   partie   du  système  vasculaire 
remplie  par  du  sang  veineux,  du  sang  noir. 


224  SANG  ET  CIRCULATION 

pour  effet,  par  son  relâchement,  de  diminuer  la  pression,   de  la 
rendre  nulle  à  l'extrémité  de   ce  cône,  puisque  nous  avons   déjà 

mpaié  son  action  à  celle  d'une  saignée.  Il  en  résulte  donc  une 
diminution  graduelle  de  pression  dans  l'intérieur  de  l'appareil 
hydrostatique  formé  par  les  deux  cônes,  diminution  de  pression  qui 
fait  circuler  le  sang  depuis  le  ventricule  gauche  jusque  dans  l'oreil- 
lette droite:  en  d'autres  termes,  le  défaut  d'équilibre  fait  naître  un 
courant  du  côté  de  la  pression  la  plus  faible. 

La  pression  du  sang  dans  un  point  quelconque  de  l'appareil  cir- 
culatoire est  donc  en  raison  de  la  distance  (mesurée  sur  le  trajet 
vasculaire)  à  laquelle  ce  point  est  placé  du  sommet  ventriculaire  et 
du  sommet  auriculaire  du  double  cône  circulatoire.  Au  niveau  du 
-  mmet  ventriculaire.  c'est-à-dire  dans  l'aorte,  la  pression  est  à 
son  maximum  il  4  ou  25  100  d'atmosphère:  soit  180  millimètres 
de  mercure':  au  sommet  auriculaire,  c'est-à-dire  dans  les  veines 
caves,  elle  peut  être  regardée  comme  à  peu  près  égale  à  0  (ou  i  100 
d'atmosphère'.  Dans  les  capillaires  placés  à  une  distance  moyenne 
de  ces  deux  extrémités,  elle  sera  donc  de  12  100  'soit  90  millimè- 
tres de  mercure  i.  Dans  un  point  quelconque  des  artères  elle  sera 
représentée  par  un  nombre  intermédiaire  entre  25  100  et  12  100, 
selon  la  position  du  point  considéré  ;  de  même  dans  un  point  du 
*.  -  veineux,  par  un  nombre  semblablement  intermédiaire  entre 
12  100  et  1  100.  Aussi  quand  on  ouvre  un  point  quelconque  du 
système  artériel,  et  surtout  près  de  son  origine,  on  a  un  jet  de 
sang  qui  s'élève  très  haut  i  jusqu'à  2  mètres),  tandis  que  d'une 
ouverture  faite  sur  les  veines,  Je  sang  sort  en  bavant,  à  moins 
qu'on  ne  change  artificiellement  les  conditions  de  pression,  comme, 
par  exemple,  en  plaçant  une  ligature  sur  les  veines  i  comme  lors- 
qu'on comprime  les  veines  pour  pratiquer  la  saignée  du  bras). 

-  lifférences  dans  la  pression  latérale  qu'exerce  le  sang  contre 
les  parois  le  long  desquelles  il  passe  peuvent  être  directement  me- 
surées en  faisant  communiquer  différents  points  du  système  circu- 
latoire avec  des  appareils  mancmétriques,  qui  pour  ce  cas  spécial 
prennent  le  nom  ^l  hémodynamomètres.  Le  premier  hémodyna- 
mo:, employé  par  Haies,  dès  1733  '  consistait  en  un  long  tube 
que  ce  physiologiste  introduisait  dans  un  vaisseau  et  où  le  sang 
s'élevait  à  une  hauteur  proportionnelle  à  sa  pression  (en  général 
2~. 50  .  Aujourd'hui  cet  appareil  a  été  perfectionné  et  on  se  sert 
d'un  manomètre  à  mercure  dans  lequel,  pour  éviter  la  coagulation 
du  sang,   on  sépare  ce  liquide  du  mercure  par  une  couche  d'eau 

i  Haies,  physicien  et  naturaliste  anglais  (1677-1761),  qui  s'est  occupé  de  la 
circulation  des  sucs  dans  l^s  végétaux  plus  encore  que  de  celle  du  sang  des 
animaux. 
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alcaline  (solution  de  carbonate  de  soude)  capable  de  retarder  la 
solidification  de  la  fibrine  (fig.  77). 
C'est  ainsi  qu'on  a  trouvé  pour  les  grosses  artères  une  pression 
l  \  d'atmosphère  (180  à  200  millimètres  de  mercure  dans  la 
carotide  du  chien)  :  pour  les  artères  plus  éloignées  du 
cœur,  comme  L'humérale,  1/6  (110  à  120  millimétrée 
de  mercure  dans  la  brachiale  de  l'homme),  «-t  ainsi  de 
suite.  Dans  les  veines,  <>n  trouve,  an  contraire,  des 
pressions  très  faibles,  comme  le  tout  prévoir  nos  consi- 
dérations schématiques.  Ces  vaisseaux,  artères  et 
veines,  ont  des  parois  assez  résistantes  pour  supporter 
des  pressions  bien  supérieures  à  celles  qu'elles  sup- 
portent normalement.  Ainsi,  d'après  les  expériences 
de  Gréhant  et  Quinquaud  l,  il  faut,  pour  rompre  la 
carotide  du  chien,  des  pressions  de  35  à  55  fois  plus 
grandes  que  la  pression  exercée  normalement  par  le 
sang  dans  ce  vaisseau.  La  veine  jugulaire  ne  se  rompt 
que  sous  des  pressions  de  6  à  9  atmosphères. 

On  n'a  pu  mesurer  directe- 
ment la  pression  dans  les 
capillaires  ;  nous  savons  par 
le  raisonnement  qu'elle  doit 
être  de  12/100  d'atmosphère. 
Cependant  le  sang  ne  sort  pas 
par  jet  dans  les  hémorragies 
capillaires  ;  c'est  qu'ici  la 
marche  du  sang  est  très  re- 
tardée par  les  frottements 
considérables  que  ce  liquide 
éprouve  contre  les  parois  de 
petits  tubes;  en  effet,  si  l'on 
examine  au  microscope  la 
circulation  dans  les  capillaires,  on  voit  que  toute  la  partie  périphé- 
rique du  liquide  en  mouvement  adhère  à  la  paroi  et  se  meut  très  peu 


m. 


Fig. 


-  iK-modynamomètre  (ou 
cardiomètrei*. 


1  Grçhanl  et  Quinquaud,  Mesure  de  la  pression  nécessaire  pou-'  de'ter- 
miner  la  rupture  des  vaisseaux  sanguins  (Acad.  des  se,  2  mars  18? 

*  Cet  instrument  se  compose  d'un  flacon  en  verre  épais  et  solide.  En  T,  se  trouve 
un  tube  avec  une  ouverture  :  —  l'autre  extrémité  du  tube  sort  du  flacon  et  se  courbe 
en  haut  de  manière  à  recevoir  ou  a'  un  tube  en  verre  (T)  gradué  ;  —  le  fond  du  flacon 
et  le  commencement  du  tube  gradué  sont  remplis  de  mercure.  Par  sa  partie  supé- 
rieure, le  flacon  est  fermé  par  un  bouchon  contenant  un  tube  t,  qui  se  continue  avec 
un  tube  eu  métal  c,  destiné  à  entrer  dans  le  vaisseau  dans  lequel  on  veut  mesurer  la 
pression. 

Quand  l'instrument  est  en  action,  toute  la  portion  supérieure  de  l'appareil  Cv,  est 

M.  Dotal,  Physiol.  15 
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(couche  inerte),  et  que  la  colonne  centrale  seule  se  meut,  entraî- 
nant avec  elle  les  éléments  globulaires  du  sang  et  surtout  les  glo- 
bules rouges  (fig.  78). 

Ces  notions  si  simples  sur  la  distribution  des  'pressions  dans  le 
système  circulatoire  ont  été  cependant  assez  difficiles  à  acquérir. 
Poiseuille  pensa  tout  d'abord  que  la  pression  était  la  même  dans 
tout  l'appareil  circulatoire,  quelle  que  fût  la  distance  du  ventri- 
cule au  point  considéré;  cette  erreur,  que  le  raisonnement  pouvait 
déjà  faire  relever,  a  été  expérimentalement  renversée  par  M arey, 
qui  a  montré  que  dans  le  système  vasculaire,  du 
cœur  vers  les  capillaires,  les  pressions  se  distribuent 
comme  dans  le  liquide  d'un  tube  qui,  d'un  côté,  est 
librement  ouvert,  de  l'autre,  communique  avec  le 
fond  d'un  vase  rempli  de  liquide  à  une  certaine 
pression. 

Notons  encore   que,   dans  la   pression   du  sang 

dans  le  système  artériel,  il  faut  distinguer   deux 

choses:  1°  ce  que  nous  venons  d'appeler  la  pression 

générale,  la  pression  minimum  :  2°  les  oscillations 

que  subit  cette  pression  d'une  part  sous  l'influence 

de  chaque  nouvelle  ondée  que  lance  le  ventricule  et 

Fig.  78. —vaisseau    d'autre  part  sous  l'influence  de  la  respiration  (voy. 

membrane    nata-   plus  loin)  et  sous  l'influence  de  l'état  de  contrac- 

toire   d'une  gre-   tion   ou    de   dilatation   des   artérioles   (ci-après    : 

nouille  *.  ,  » 

vaso-moteurs). 

Vitesse  du  sang.  —  La  vitesse  et  la  pression  du  sang  en  un  point 
donné  ne  sont  nullement  en  raison  directe  l'une  de  l'autre  :  nous 
avons  vu  qu'en  arrêtant  la  marche  du  sang  dans  une  veine,  on 
augmente  la  pression  et  on  diminue  singulièrement  la  vitesse, 
puisqu'on  peut  aller  jusqu'à  arrêter  complètement  le  cours  du  sang 
dans  le  vaisseau.  D'une  manière  générale,  et  sans  qu'il  soit  besoin 
d'expliquer  ces  lois  autrement  que  par  leur    énoncé,  on  peut  dire 

remplie  d'une  solution  de  carbonate  de  soude  pour  empêcher  la  coagulation  du  sang. 
La  pression  exercée  par  le  sang  sur  la  surface  du  mercure  se  communique  par  l'ou- 
verture T  au  mercure  du  tube  gradué,  et  l'on  mesure  ainsi  la  tension  du  sang. 

Cet  appareil  (cardiomètre  de  Magendie)  a  sur  les  manomètres  employés  ordinai- 
rement (appareils  de  Poiseuille,  de  Ludwig),  l'avantage  de  traduire  exactement  les 
pulsations  cardiaques,  parce  que,  le  mercure  y  remplissant  un  flacon  relativement 
large,  et  non  un  simple  tube  en  U,  il  n'y  a  pas,  à  chaque  changement  de  pression, 
un  déplacement  en  totalité  de  toute  la  masse  du  mercure,  ni,  par  suite  les  frotte- 
ments considérables  qui  produisent  la  perte  d'une  grande  partie  de  la  force  que  l'on 
veut  apprécier. 

*  r.  Courant  central  des  globules  rouges;  —  L  /,  U  couche  périphérique  du  courant 
sanguin  où  se  meuvent  plus  lentement  les  ylobcles  blancs  (Grossiss.,  2.-0  diamètres) 
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que  la  pression  augmente  avec  la  vitesse,  quand  l'augmentation  de 
pression  vient  du  cœur  (augmentation  de  la  vitesse  et  de  la  force 
des  systoles  cardiaques);  et  que,  par  contre,  si  l'augmentation  de 

pression  est  due  à  un  obstacle  périphérique  (constriction  et  arrêt 
dans  les  vais-eaux),  la  vitesse  diminue  quand  la  pression  augmente. 
Si  la  pression  en  un  point  donné  dépend  de  la  distance  à  laquelle 
ce  point  est  situé  des  deux  extrémités  du  double  cône  circulatoire, 
la  vitesse,  au  contraire,  dans  les  conditions  normales,  dépend  de 
la  largeur,  de  la  forme  de  la  portion  des  cônes  circulatoires  à 
laquelle  appartient  ce  point.  En  d'autres  termes,  et  cela  est  facile 
à  concevoir,  le  mouvement  du  sang  est  d'autant  plus  rapide  que  la 
portion  du  canal  considérée  présente  une  moindre  lumière.  Il  est 
bien  évident  que  nous  parlons  toujours  de  l'ensemble  des  canaux 
réunis  sous  la  forme  de  double  cône.  Ainsi  là  où  l'appareil  circu- 
latoire est  très  large  (bases  des  cônes,  région  des  capillaires),  le 
sang  doit  circuler  lentement;  absolument  de  même  que  le  courant 
d'une  rivière  se  ralentit  beaucoup  là  où  cette  rivière  s'élargit,  par 
exemple,  en  un  lac  ;  les  capillaires  forment  donc  le  lac  du 
torrent  sanguin.  Au  contraire,  la  vitesse  doit  avoir  son  maximum 
vers  les  orifices  étroits  d'écoulement,  c'est-à-dire  vers  le  sommet 
des  cônes,  dans  l'aorte  et  dans  les  veines  caves. 

Ces  déductions  ont  été  vérifiées  par  l'expérience  directe.  Pour  les 
capillaires,  on  mesure  cette  vitesse  par  l'examen  microscopique  des 
petits  vaisseaux  de  la  grenouille,  par  exemple,  ou  bien  encore  ea 
examinant  à  l'ophtalmoscope  les  capillaires  rétiniens  de  l'homme, 
capillaires  dans  lesquels  on  peut  parfaitement  suivre  les  globules 
sanguins  et  apprécier  le  temps  qui  leur  est  nécessaire  pour  parcourir 
une  distance  déterminée  ;  on  s'est  ainsi  assuré  que  la  vitesse  dans  les 
capillaires  n'est  que  de  1/2  à  1  millimètre  par  seconde:  0,75  de 
millimètre  dans  les  capillaires  de  la  rétine  de  l'homme;  0,57  de 
millimètre  dans  les  capillaires  de  la  queue  du  têtard.  Cette  vitesse 
est  très  peu  considérable  par  rapport  à  celle  que  nous  constaterons 
dans  les  gros  vaisseaux  ;  c'est  qu'ici  il  faut  tenir  compte  non  seu- 
lement de  ce  fait  que  le  svstème  capillaire,  pris  dans  son  ensemble, 
représente  le  lac  du  torrent  sanguin,  mais  encore  de  ce  que  ce 
lac  est  subdivisé  en  une  masse  de  réseaux  très  fins,  où  le  frottement 
fait  perdre  au  liquide  une  grande  partie  de  sa  force  d'impulsion  ; 
l'influence  de  ce  frottement,  de  cette  adhérence  aux  parois  capil- 
laires, est  mise  dans  toute  son  évidence  par  les  recherches  de  Poi- 
seuille  sur  l'écoulement  des  liquides  à  travers  les  tubes  de  petit 
diamètre;  elles  se  résument  par  les  deux  lois  suivantes  :  les  quan- 
tités écoulées  sont  entre  elles  comme  la  quatrième  puissance 
des  diamètres  ;  elles  sont  en  raison  inverse  de  Ici  longueur  des 
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tubes.  Or,  les  vaisseaux  capillaires,  vu  leur  disposition  en  réseau, 
représentent  des  tubes  très  étroits  et  très  longs,  et  réunissent,  par 
suite,  toutes  les  conditions  nécessaires  pour  retarder  le  cours  du 
sang  et  prolonger  son  contact  avec  les  tissus. 

Pour  évaluer  la  vitesse  du  sang  dans  les  gros  vaisseaux,  on  a 
recours  à  des  appareils  particuliers  :  par  exemple,  on  substitue  à 
une  certaine  longueur  d'une  artère  de  fort  calibre  un  tube  de  verre 
rempli  d'un  liquide  alcalin,  et  on  détermine  le  temps  qu'il  faut  au 
sang  pour  chasser  du  tube  le  liquide  en  question  et,  par  suite, 
parcourir  la  longueur  connue  de  ce  canal  artificiel.  Cet  appareil 
constitue  Yhèmodromomètre  (de  Volkmann)  (fig.  79);  il  se  com- 
pose d'un  tube  de  verre  (A),  recourbé  en  fer  à  cheval,  garni  à  cha- 


Fig.  79.  —  Hémodromomètre 
de  Volkmann. 


Fig.  SO.  —  Hémotachomètre 
de  Vierordt. 


cune  de  ses  extrémités  d'un  ajutage  métallique  muni  d'un  robinet 
et  communiquant  avec  un  tube  métallique  droit  que  l'on  enchâsse 
dans  les  deux  bouts  de  l'artère  (a,  a').  Le  tube  étant  rempli  de  la 
liqueur  alcaline  et  toute  communication  supprimée  avec  l'artère 
(fig.  79,  n°  1),  grâce  au  jeu  des  robinets  (à  trois  voies),  de  telle 
sorte  que  le  sang  suive  le  canal  métallique,  on  tourne  subitement 
les  deux  robitets,  de  telle  sorte  que  le  sang  se  trouve  forcé  de  se 
dévier  pour  s'engager  dans  le  tube  de  verre  (fig.  79,  n°  2),  qu'il 
parcourt,  en  chassant  devant  lui  la  colonne  de  liquide  incolore,  pour 
gagner  l'autre  bout  de  l'artère.  Un  appareil  tout  aussi  ingénieux, 
nommé  hémotachomètre  (de  Vierordt), consiste  en  une  petite  boîte 
transparente  (fig.  80)  que  l'on  substitue  à  une  partie  d'artère  ;  dans 
cette  boîte  flotte  un  pendule  que  le  courant  dévie  d'autant  plus  qu'il 
est  plus  rapide;  on  peut,  d'après  le  degré  de  la  déviation,  calculer 
la  vitesse  du  sang.  On  a  reconnu  par  ces  expériences  que  la  vitesse, 
du  sang  dans  la  carotide  est,  chez  les  grands  mammifères,  de  25  à 
33  centimètres  par  seconde,  et  de  0m,44  dans  l'aorte  (en  moyenne  de 
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0»,50  à  l'origine  de  L'aorte)  ;  elle  est  donc  dans  ce  dernier  vaisseau 
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400  fois  plus  considérable   que  dans  les  capillaires.  Des  résultats 
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oblables  ont  été  obtenus  avec  Vhémodromomêtre  de  Chauveau 
et  Yhémodromographe  deLortet  (fig.  81).  qui  sont  construits  sur 
le  même  principe  que  l'instrument  de  Yierordt.  D'après  Budge,  la 
vitesse  du  cours  du  sang,  chez  le  chien,  est  de  0m,26  par  seconde 
dans  la  carotide,  et  de  0,056  dans  la  mésentérique. 

On  peut  encore  se  demander,  considérant  la  circulation  dans  son 

emble,  quelleest  la  vitesse  générale,  après  avoir  vu  la  vitesse  du 
sang  en  des  points  déterminés.  En  un  mot,  combien  faut-il  de  temps 
à  un  globule  sanguin  pour  aller  du  ventricule  gauche  à  l'oreillette 
droite  ?  En  moyenne,  chaque  contraction  du  cœur  lance  dans  l'aorte 
1 \  ]  grammes  de  sang.  Gomme  la  masse  totale  du  sang  s'élève  seu- 
lement  à  5  kilogrammes,  il  en  résulte  qu'il  faut  25  à  33  pulsations 
cardiaques  pour  que  tout  le  sang  passe  par  l'organe  central,  de  sorte 
qu'il  faut  un  peu  plus  de  30  secondes  pour  qu'un  globule  parti  du 
cœur  y  soit  revenu.  Ce  résultat  donné  par  le  calcul  ne  peut  être  que 
très  général  et  très  approximatif:  ainsi  le  sang  qui  va  au  membre 
inférieur  a  un  trajet  bien  plus  long  à  parcourir  que  celui  qui  passe 
dans  les  artères  et  veines  cardiaques  ;  le  temps  du  voyage  complet 
(aller  et  retour)  d'un  globule  sanguin  doit  donc  varier  selon  les 
r  -ions  où  il  est  lancé  ;  mais  en  tout  cas,  la  circulation  générale 
doit  être  très  rapide,  l'expérience  directe  en  donne  la  preuve.  Déjà 

phénomènes  d'empoisonnement  nous  éclairent  à  ce  sujet,  car  l'on 
sait  qu'une  goutte  d'acide  prussique,  déposée  sur  la  conjonctive,  fait 
ir  un  animal  en  8  ou  10  secondes,  et  que  l'on  trouve  le  poison 
diffusé  dans  tout  l'organisme.  Si  le  poison  est  déposé  sur  un  point 
plus  éloigné,  sur  une  blessure  du  pied,  par  exemple,  la  mort  est  un 
peu  moins  prompte  à  se  produire,  parce  que  le  sang  met  plus  de 
temps  à  revenir  par  les  saphènes  que  par  les  jugulaires.  L'expé- 
rience classique  consiste  à  injecter  du  cyanure  jaune  dans  le  bout 
central  de  la  jugulaire  et  à  recueillir  le  sang  qui  s'écoule  par  le  bout 
périphérique.   On   voit    alors   qu'après   8  ou  15  secondes  chez  les 

tîta  animaux,  20  à  30  secondes  chez  le  cheval,  le  poison  re- 
vient  déjà  par  ce  bout,  cardes  lors  le  sang  qu'on  y  recueille  donne 
la  réaction  caractéristique  du  bleu  de  Prusse  (avec  un  sel  ferrique). 
Enfin  Cl.  Bernard  a  montré  que  toutes  les  fois  qu'on  empoisonne 
un  animal  par  une  injection  sous-cutanée  (de  curare,  par  exemple), 
l'action  toxique  est  précédée  des  trois  phases  suivantes:  1°  péné- 
tration du  poison  dans  le  sang  des  capillaires  avec  lesquels  le  con- 
tact est  établi:  2°  transport  par  le  sang  delà  substance  absorbée; 
3°  exsudation  delà  substance  et  action  sur  les  tissus  isur  les  nerfs, 
pour  le  curare  i).  L'ensemble  de  ces  trois  actes  dure  au  plus  quatre 

1  Claude  Beraard,  Physiologie  opératoire,  Paris,  1879. 
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minâtes,  don!  sept  secondes  sont  employées  au  transport  par  lequel 
la  substance  entraînée  dans  le  torrent  circulatoire  fait  le  tour  com- 
plet des  deux  cercles  de  la  grande  et  de  la  petite  circulation. 

Dispositions  particulières  du  système  circulatoire  du ns  quel- 
ques organes.  —  Telles  sont  les  conditions  générales  de  la  circu- 
lation, de  ses  [tressions,  de  ses  vitesses  en  différents  points.  Mais  le 
système  des  cônes  que  nous  avons  considérés  jusqu'ici  n'est  pas 
partout  aussi  simple,  et  l'on  rencontre  dans  diverses  portions  de 
L'appareil  circulatoire  des  dispositions  et  des  conditions  purement 
physiques  et  mécaniques  qui  modifient  la  rapidité  du  cours  dusang. 
Parfois  un  système  capillaire  particulier  se  trouve  placé  sur  un 
point  du  cône  artériel  ou  du  cône  veineux  qu'il  interrompt.  C'est  ce 
que  l'on  observe  dans  lesvaisseaux  artériels  du  rein,  au  niveau  des 
pelotons  vasculaires qui  constituent  les  glomèrules  (le  Malpighi. 
Là  cette  disposition  a  pour  effet,  en  ralentissant  le  cours  du  sang. 
d'augmenter  la  surface  de  transsudation.  Un  fait  analogue  se  pré- 
sente dans  le  système  de  la  veine  porte  :  le  sang  fourni  parle  tronc 
cœliaque  et  mésentérique  aux  organes  de  la  digestion  est  ramené 
par  un  grand  nombre  de  veines  dans  un  tronc  commun,  la  veine 
porte.  Mais  celle-ci,  au  lieu  d'aller  se  jeter  immédiatement  dans  la 
veine  cave,  se  ramifie  d'abord  dans  le  foie,  à  la  manière  d'une  ar- 
tère, en  formant  les  vaisseaux  afférents  du  foie,  les  capillaires  hé- 
patiques, et  enfin  les  vaisseaux  efférents  ou  veines  sus -hépatiques, 
qui  vont  se  jeter  dans  la  veine  cave.  Tout  ce  systèmepeut  être  théo- 
riquement représenté  par  un  cône  (fig.  82)  partant  du  tronc  aor- 
tique  (a)  et  figurant  les  artères  intestinales  et  leurs  capillaires 
(G'C)  ;  à  ce  cône  artériel  succède  un  cône  veineux  représentant  les 
origines  et  le  tronc  de  la  veine  porte  (SP)  ;  mais  ce  deuxième  cône 
se  continue  avec  un  troisième  disposé  comme  un  cône  artériel  (où 
la  circulation  se  fait  du  sommet  vers  la  base)  et  figurant  les  rami- 
fications de  la  veine  porte  dans  le  foie  (GO).  Par  sa  base  (capillaire 
hépatiques),  ce  cône  s'adosse  à  un  quatrième  cône  représentant  les 
veines  sus-hépatiques.  Ainsi,  dans  ce  trajet,  le  sang  parcourt  un 
système  de  cônes  double  du  système  général  et  subit  à  chaque 
double  base  (chaque  réseau  capillaire  C'G'  et  GG)  les  ralentissements 
que  nous  avons  étudiés.  Dans  quelque  région  que  ces  dispositions 
se  produisent,  on  donne  toujours  le  nom  de  vaisseau  porte  ou  de 
système  porte  à  toute  partie  de  l'appareil  circulatoire  dans  laquelle 
le  sang  marche  des  capillaires  d'un  organe  vers  les  capillaires  d'un 
autre  organe. 

De  plus  les  systèmes  capillaires,  interposés  aux  séries  de  cônes 
de  l'appareil  de  la  veine  porte   intestinale,  par  exemple,  ne   sup- 
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portent  pas  les  mêmes  pressions  que  les  capillaires  ordinaires.  Au 
cun  de  ces  systèmes  n'étant  à  égale  distance  du  ventricule  gauche 
et  de  l'oreillette  droite,  ne  peut. avoir  une  pression  moyenne  entre 
1/100  et  25/100  d'atmosphère.  La  pression  sera  plus  faible  dans  les 
capillaires  hépatiques  (fig.  82.  2.  enC.  G) puisqu'ils  sont  plus  rap- 
prochés de  l'oreillette:  plus  forte  dans  les  capillaires  intestinaux, 
puisqu'ils  sont  plus  rapprochés  du  ventricule  gauche  (C  G',  et  V); 
cette  dernière  condition  est  très  peu  favorable,  comme  nous  le  ver- 
rons, à  la  théorie  de  l'absorption  intestinale  par  simple  endosmose. 
Nous  verrons  aussi  que  les  systèmes  capillaires  du  rein  donnent 
lieu  à  des  considérations  semblables. 

B.  Propriétés  et  fonctions 
des  vaisseaux.  —  Les  condi- 
y\  tiens  générales  de  la  circulation 
du  sang,  de  ses  pressions  et  de 
ses  vitesses,  conditions  résul- 
tant uniquement  de  la  disposi- 
tion mécanique  des  canaux  san- 
guins, peuvent  être  modifiées  et 
compliquées  par  les  propriétés 
physiologiques  des  parois  des 
vaisseaux,  artères,  capillaires, 
veines. 

1°  Artères.  —  L'anatomie  nous  enseigne  que  les  artères  se  com- 
posent de  trois  tuniques  (fig.  83)  ;  de  ces  trois  membranes,  celle 
qui  intéresse  le  plus  le  physiologiste,  c'est  la  tunique  moyenne; 
elle  contient  deux  éléments  essentiels  ■  du  tissu  élastique  et  du 
muscle  (muscle  lisse,  cellules  contractiles).  Le  premier  de  ces  élé- 
ments, le  tissu  élastique,  domine  presque  seul  au  sommet  du  cône 
artériel,  et  l'aorte  est  presque  uniquement  formée  de  membrai 
jaunes  élastiques;  c'est  pourquoi  on  donne  à  ces  grosses  artères 
(aorte,  carotide)  le  nom  d'artères  à  type  élastique.  Par  contre, 
c'est  l'élément  musculaire  qui  est  largement  prédominant  à  la  base 
du  o  .  'est-à-dire  dans  les  parois  des  petites  artères  et  des  arté- 
rioles  qui  précèdent  les  capillaires,  et  c'est  pourquoi  on  donne  à 
ces  vaisseaux  le  nom  a  artères  à  type  musculaire  .Dans  les  parties 


Fig.   v2.  —  Schéma  des  doubles  cônes 
d'un  système  porte  *. 


*  La  superposition  des  deux  schémas  montre  que  les  pressions  ne  sont  pas  les 
mêmes  dans  les  capillaires  d'un  système  porte  et  dans  ceux  de  ia  circulation  générale. 

1,  Circulai.  Ion  générale.  —  V,  Ventricule:  —  O,  oreillette:  —  a,  artères:  —  r,. 
veines;  —  C,  capillaires  ipression  =  12  . 

2.  L'a  système  porte.  —  V.  Ventricule:  —  O.  oreille'.te;  —  o,  artères:  —  C-.C-. 
premier  système  de  capillaires  pression  =  18  :  —  S  P.  tronc  porte;  —  C,  C,  deuxième 
système  de  capillaires    pression  =  6  ;  —  v.  veine. 
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intermédiaires,  les  tissus  élastique  et  musculaire  se  partagent  la 

composition  de  la  tunique  moyenne  proportionnellement  à  la  dis- 
tancée laquelle  le  point  considéré  Be  trouve  de  la  base  et  du  som- 
met du  cône,  de  sorte  qu'une  diagonale  qui,  sur  un  schéma,  partage 
obliquement  l'épaisseur  dos  parois  du  cône  artériel,  représente  par- 
faitement la  richesse  comparée  des  divers  points  des  parois  arté- 
rielles en  tissus  élastique  et  musculaire  (fig.  84). 

Lés  artères  sont  donc,  les  unes  très  élastiques,  les  autres  très 
contractiles.  Grâce  à  ces  propriétés,  elles  ne  se  comportent  pas 
comme  des  tubes  inertes  ;  elles  conduisent  le  sang,  mais  en  mocli- 


Fig.  S3.  —  Artère  avec  ses  trois 
tuniques  disséquées. 


Fia.  S4.  —  Cône  artériel  :  composition 
des  parois  artérielles*. 


liant  les  conditions  premières  (d'origine  cardiaque)  de  sa  circulation, 
et  par  le  fait  de  leur  élasticité  et  par  le  fait  de  leur  contractilité. 

Grâce  à  leur  élasticité,  les  artères  transforment  la  circulation  et 
changent  le  jet  intermittent  du  cœur  en  un  jet  presque  continu.  Dans 
les  artères  considérables  et  voisines  du  cœur,  le  jet  est  encore  inter- 
mittent; mais  à  mesure  qu'on  s'avance  dans  l'arbre  artériel,  on  le 
voit  devenir  presque  continu.  En  effet,  déduisant  du  débit  de  l'ar- 
tère carotide  celui  de  l'origine  de  l'aorte,  on  a  pu  calculer  que  chaque 
ondée  sanguine  est  d'environ  180  grammes  de  sang.  Cette  quantité 
est  énorme  et  il  doit  en  résulter  une  forte  dilatation  de  l'aorte  élas- 
tique; aussitôt  ses  parois  réagissent  à  leur  tour  sur  le  sang,  le 
chassent  vers  le  cône  artériel,  où,  par  une  série  de  dilatations  et  de 
retours  successifs  de  moins  en  moins  sensibles,  le  cours  saccadé 
du  sang  vers  le  sommet  du  cône  devient  à  peu  près  régulier  vers 
la  région  des  capillaires  (base  du  cône). 

*  Proportion  dans  laquelle  l'élément  élastique  et  l'élément  musculaire  entrent  dans 
la  composition  de  la  paroi  du  cône  depuis  le  sommet  Al  jusqu'à  la  base  G, G;  — 
1,  1  élément  musculaire;  — 2,  élément  élastique. 
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En  d'autres  termes,  l'artère,  en  se  laissant  dilater  par  l'afflux 
ventriculaire  de  sang,  emmagasine  une  partie  de  la  force  d'impul- 
sion du  sang  (diastole  artérielle);  puis,  revenant  sur  elle-même, 
par  retour  élastique  (systole  artérielle,  réaction  élastique  bien 
différente  de  la  systole  cardiaque  qui  est  une  contraction  muscu- 
laire) l'artère  restitue  la  force  qu'elle  avait  emmagasinée.  On  con- 
çoit donc  que  l'élasticité  artérielle,  en  changeant  le  mouvement 
intermittent  du  sang  en  un  mouvement  continu,  soulage  beaucoup 
les  efforts  du  cœur,  ou,  en  d'autres  termes,  rend  plus  efficaces  ses 
contractions.  En  effet,  Marey  a  démontré  que  pour  un  écoulement 
constant,  produit  sous  une  même  pression,  les  quantités  de  liquide 
écoulé  dans  un  temps  donné  sont  les  mêmes  lorsque  le  liquide  sort 
par  un  tube  rigide  ou  par  un  tube  élastique;  mais  il  n'en  est  plus  de 
même  pour  un  écoulement  intermittent:  dans  ce  cas  le  débit  pour 
une  même  pression  est  beaucoup  plus  considérable  par  un  tube 
élastique  que  par  un  tube  rigide.  Le  cœur,  à  égalité  de  force  dans 
ses  contractions,  produit  donc  une  circulation  beaucoup  plus  active 
en  lançant  son  contenu  dans  des  vaisseaux  élastiques  que  dans  des 
vaisseaux  rigides.  En  d'autres  termes,  si  les  artères  cessaient  d'être 
élastiques,  le  cœur  devrait  augmenter  l'énergie  de  ses  contractions 
pour  produire  les  mêmes  effets  de  circulation.  C'est  ce  que  l'on 
observe,  du  reste,  dans  Yathérome;  dans  cette  affection,  les  artères 
s'incrustent  de  sels  calcaires  et  deviennent  rigides.  Aussi  voit-on  le 
cœur  s'hypertrophier  pour  parvenir  à  produire,  sans  le  secours  de 
l'élasticité  artérielle,  le  même  travail  que  précédemment.  L'élasticité 
artérielle,  mise  en  jeu  à  chaque  systole  ventriculaire,  emmagasine, 
puis  restitue,  lors  de  la  diastole  cardiaque,  une  certaine  quantité  de 
force  qui,  dans  un  tube  rigide,  est  dépensée  dans  les  frottements 
(V.  plus  loin  :  Dicrotisme). 

Quant  à  la  contractante  des  artères,  quant  au  rôle  de  leurs 
éléments  musculaires  (fibres  cellules  ou  fibres  lisses  circulaires), 
si  abondants  au  niveau  des  petites  artères,  nous  verrons  qu'il  a  pour 
but,  sous  l'influence  des  nerfs  (Y.  Vaso-moteurs),  de  modifier  les 
circulations  locales  par  la  contraction  (anémie)  ou  la  dilatation 
(hyperémie,  rougeur)  des  petits  vaisseaux. 

Du  pouls.  —  H  y  a  donc  au  sommet  du  cône  artériel,  à  chaque 
systole  du  ventricule,  une  augmentation  brusque  de  pression,  un 
choc,  et  par  suite  une  onde  très  sensible,  c'est-à-dire  une  vibration 
de  la  colonne  de  sang  artériel,  choc  ou  vibration  qui  se  sent  encore 
dans  les  artères  moyennes  et  disparaît  d'ordinaire  vers  les  capil- 
laires. C'est  pourquoi,  lorsqu'on  applique  la  pulpe  d'un  doigt  au 
niveau  d'une  artère  superficielle  et  telle  qu'elle  puisse  être  légère- 
ment comprimée  contre  un  plan  osseux  (art.  radiale  à  l'extrémité 
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inférieure  du  radius;  faciale  au  niveau  du  maxillaire  inférieure; 
pêdieuse  au  niveau  de  la  partie  antérieure  du  tarse),  on  constate 
des  changements  rythmiques  dans  la  consistance  que  présente  cette 
artère;  le  doigt  reçoit  l'impression  de  soulèvements,  de  battements 
réguliers,  auxquels  on  adonné  le  nom  de  pulsation  artérielle,  de 
pouls  artériel,  ou  simplement  de  pouls.  Ces  manifestations  de  la 
pulsation  artérielle  résultent  des  changements  qui  surviennent  dans 
la  pression  ou  tension  artérielle;  ces  changements  sont  produits 
par  les  mouvements  du  cœur,  qui,  à  chaque  systole  ventriculaire, 
lance  dans  l'arbre  artériel  une  masse  de  sang  égale  à  environ  180  ou 
200  grammes;  et,  en  effet,  le  pouls  artériel  est  sensiblement  syn- 
chrone avec  la  contraction  des  ventricules,  c'est-à-dire  avec  le  choc 
précordial,  signe  extérieur  de  cette  contraction.  La  sensation  de 
choc,  éprouvée  par  le  doigt  qui  déprime  une  artère,  tient  au  durcis- 
sement subit  de  celle-ci,  lorsqu'une  ondée  sanguine,  poussée  parle 
ventricule  dans  le  système  artériel,  vient  augmenter  subitement  la 
tension  du  sang  dans  ce  système.  A  ce  moment,  l'artère,  qui  est 
élastique,  se  laisse  dilater  par  cette  augmentation  de  pression  :  on 
peut  dire  encore  que  la  pulsation  perçue  par  le  doigt,  le  pouls,  est 
la  manifestation  de  la  diastole  artérielle. 

Quelque  simple  et  évident  que  paraisse  le  fait  sus-indiqué,  à  savoir  que 
le  pouls  correspond  à  la  systole  ventriculaire  et  qu'il  est  produit  par  l'aug- 
mentation de  pression  dans  les  artères,  la  confusion  sur  la  nature  même 
du  phénomène  pulsatif  serait  trop  facile  si  l'on  n'avait  soin  de  bien  préciser 
les  rapports  exacts  entre  les  trois  facteurs  que  nous  avons  mentionnés  : 
sensation  de  soulèvement  ou  de  diastole  perçue  par  le  doigt;  augmentation 
de  la  pression  sanguine  ou  tension  artérielle,  et  arrivée  dans  l'arbre  arté- 
riel du  sang  chassé  par  le  ventricule.  C'est  cette  nouvelle  masse  de  sang 
qui,  venant  s'ajouter  à  celle  qui  était  déjà  contenue  dans  les  artères,  et  la 
poussant  devant  elle,  augmente  la  tension  vasculaire  et  produit  la  diastole 
artérielle  ;  mais  ce  n'est  pas  à  dire  qu'en  percevant  la  diastole  artérielle  le 
doigt  assiste  pour  ainsi  dire  au  passage  dans  l'artère  en  question  du  sang 
que  vient  de  lui  envoyer  le  ventricule;  il  perçoit  seulement  le  choc  que 
le  sang  sorti  du  ventricule  a  transmis  successivement  aux  colonnes  de 
liquide  placées  au-devant  de  lui  ;  ce  n'est  pas  Y  ondée  ventriculaire  qui  passe 
sous  le  doigt  au  moment  du  pouls,  c'est  Y  onde  ou  vibration  qu'elle  a 
produite  dans  la  colonne  sanguine,  qui  soulève  la  paroi  artérielle  et  devient 
perceptible.  Il  sera  facile  de  comprendre  cette  distinction  en  invoquant  un 
certain  nombre  de  faits  élémentaires  plus  ou  moins  familiers  au  médecin. 
1°  Quand  une  grosse  artère  (la  crurale,  par  exemple)  vient  d'être  liée 
dans  le  moignon  d'une  cuisse  amputée,  on  voit  encore  ce  bout  de  vaisseau, 
terminé  en  cul-de-sac,  se  soulever  à  chaque  contraction  cardiaque  par  une 
sorte  de  locomotion  artérielle;  cependant  le  sang  n'y  circule  plus  à  pro- 
prement parler,  il  le  remplit  seulement  et  il  le  remplit  sous  des  pressions 
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variables,  c'est-à-dire  avec  augmentation  brusque  de  pression  à  chaque 
systole  ventriculaire,  avec  diminution  de  pression  dans  l'intervalle  de  ces 
systoles,  puisque  le  sang  s'échappe  alors  par  les  collatérales  qui  naissent 
en  arrière  de  'a  ligature  ;  ces  soulèvements  du  bout  de  l'artère  liée  ne  sont 
autre  chose  que  le  pouls  devenu  ici  sensible  à  la  vue:  2°  il  est  un  petit 
appareil  de  physique  destiné  à  montrer  les  effets  de  l'élasticité  des  corps 
solides  et  qui  consiste  en  une  série  de  billes  d'ivoire  suspendues  par  des 
fils  à  une  règle  horizontale,  de  manière  à  ce  qu'elles  soient  en  contact  et 
forment  elles-mêmes  une  rangée  linéaire  horizontale.  Quand  à  une  des 
extrémités  de  cette  série  on  écarte  une  de  ces  billes  pour  la  laisser  brus- 
quement retomber  sur  celle  qui  suit,  celle-ci,  non  plus  que  la  troisième, 
ni  la  quatrième,  ne  se  déplacent;  la  dernière  seulement,  celle  qui  est  à 
l'extrémité  de  la  série,  s'écarte  de  celle  qui  la  précède;  c'est  que  le  choc 
s'est  transmis,  de  molécule  à  molécule,  d'une  bille  à  l'autre,  sans  déplace- 
ment des  billes  jusqu'au  niveau  de  la  dernière,  qui,  étant  libre,  s'est  trouvée 
dans  les  conditions  suffisantes  pour  que  le  choc  se  traduise  par  un  mouve- 
ment :  ainsi  le  choc  s'est  transmis  indépendamment  du  mouvement.  De 
même  le  choc  produit  par  la  systole  cardiaque  se  transmet  de  proche  en 
proche  au  contenu  des  artères,  mais  la  propagation  de  ce  choc  est  chose 
distincte  du  mouvement  du  sang-,  quoique  de  fait  ce  mouvement  ait,  comme 
précédemment,  ce  choc  ou  cette  augmentation  de  pression  pour  cause 
mécanique. 

Ces  deux  exemples  peuvent  déjà  faire  comprendre  qu'il  ne  faudra  pas 
confondre  la  force  du  pouls  avec  l'énergie  de  la  circulation,  la  vitesse  du 
pouls  avec  la  vitesse  de  la  circulation  :  la  circulation  consiste  dans  le 
déplacement  du  sang;  le  pouls,  qui  se  transmet  du  cœur  aux  artères,  con- 
siste dans  la  progression  d'un  choc,  d'une  oscillation  qui  se  propage  d'une 
tranche  de  la  colonne  sanguine  à  une  autre  tranche,  alors  même  que  cette 
colonne  est  immobile,  et,  en  tout  cas,  indépendamment  des  mouvements  de 
cette  colonne.  Lorsque  le  chirurgien,  pour  s'assurer  de  la  nature  liquide 
du  contenu  d'une  tumeur,  produit  ce  qu'on  appelle  la  fluctuation,  il  applique 
d'un  côté  de  la  tumeur  la  pulpe  des  doigts  de  la  main  gauche,  tandis  que 
de  la  main  droite  il  produit  un  choc  brusque  sur  le  côté  opposé  de  la  tumeur; 
ce  choc  est  transmis,  par  le  liquide,  sans  déplacement  réel  de  celui-ci, 
jusqu'au  niveau  des  couches  sous-jacentes  à  la  main  gauche  qui  le  perçoit 
comme  un  léger  soulèvement.  Cette  fluctuation  ainsi  produite,  et  qui  n'est 
qu'une  forme  peu  différente  de  l'expérience  sus-indiquée  avec  des  billes 
d'ivoire,  cette  fluctuation  est  un  phénomène  identique  à  celui  du  pouls  : 
ici  la  main  droite  représente  la  colonne  sanguine  qui  transmet  le  choc 
cardiaque  indépendamment  du  mouvement  de  la  circulation 

Le  pouls,  qui  traduit  l'augmentation  de  pression  artérielle,  est  donc  une 
oscillation  qui  se  propage  :  les  comparaisons  qui  précèdent  permettent 
de  le  comprendre;  il  s'agit  maintenant  de  le  prouver,  c'est-à-dire  de  dé- 
montrer que  la  vitesse  de  propagation  de  cette  oscillation  est  complète- 
ment différente,  indépendante  de  la  vitesse  de  la  circulation.  Rappelons 
d'abord  la  comparaison  qu'a  faite  Weber  entre  les  ondes  pulsatiles  et  les 
ondes  formées  a  la  surfa:e  de  l'eau  par  la  chute  d'un  corps.  Quand  un 
corps  tombe  dans  une  masse  liquide,  il   détermine  des  ondes,  visibles  à 
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l'œil  sous  l.i  forme  des  soulèvements  désignés  vulgairement  sous  le  aora  de 
vagues,  qu'on  voit  progresser  en  s'éloignant  du  point  où  le  corps  est 
tombé;  ces  vagues  ne  Boni  nullement  constituées  par  les  portions  lignifies 
qui  ont  été  mises  en  contact  avec  le  corps  en  question  et  qui  se  seraient 
déplacées;  elles  sont  constituées  non  par  un  déplacement  de  la  matière 
même,  mais  par  un  mouvement  se  propageant  à  travers  les  molécules 
funda  ^(in  est  materia  progrediens,  sed  forma  materiez  prot/rediens). 
Si  le  corps  tombe  dans  un  liquide  en  mouvement,  les  ondes  qu'il  y  pro- 
duira se  propageront  indépendamment  du  mouvement  du  liquide-  de  m< 
l'onde  pulsatile  produite  dans  la  colonne  sanguine  se  propage  du  centre  à 
la  périphérie,  indépendamment  du  mouvement  du  sang.  Nous  avons  dit 
précédemment  que  le  pouls  était  synchrone  au  choc  cardiaque,  à  la  systole 
yentriculaire  ;  c'est  une  indication  qui  répond  à  la  constatation  grossière 
que  nous  pouvons  faire  à  l'aide  de  nos  sens,  en  dehors  de  l'usage  des 
appareils  de  précision  :  l'oreille  appliquée  à  la  région  précordiale,  et  le 
doigt  qui  déprime  l'artère,  nous  donnent  deux  sensations  qui  paraissent 
simultanées,  mais  qui,  en  réalité,  ne  le  sont  pas  et  ne  sauraient  l'être  *  en 
eilet,  comme  toute  onde  qui  progresse  dans  un  liquide,  le  pouls  ne  saurait 
se  présenter  simultanément  dans  tout  le  système  artériel  ;  il'doit  se  montrer 
plus  tard  dans  les  artères  éloignées  du  cœur  que  dans  les  plus  voisines 
c'est-à-dire  progresser  du  cœur  vers  les  capillaires  avec  une  vitesse  telle 
que  le  retard  du  pouls  radial  sur  le  choc  cardiaque  échappe  à  nos  sens 
mais  ne  saurait  échapper  aux  recherches  faites  avec  des  appareils  de 
précision.  C'est  ce  qu'ont  démontré  les  expériences  de  Czermak*  il  a 
prouvé  par  des  recherches  très  exactes  (sphygmographe  à  miroir),  que 
tandis  que  le  mouvement  du  sang  diminue  de  vitesse  à  mesure  qu'on  se 
rapproche  des  capillaires  (V.  plus  haut,  p. 227),  la  vitesse  de  propagation 
de  l'onde  pulsative  va,  au  contraire,  en  augmentant  du  centre  a  la  péri- 
phérie, qu'elle  est  plus  considérable  chez  les  vieillards  et  les  adultes  que 
chez  les  enfants,  résultats  qui  montrent  bien  qu'il  ne  faut  pas  confondre 
nous  l'avons  déjà  démontré,  le  pouls,  sa  vitesse,  sa  forme,  avec  la  vitesse 
du  sang  et  l'activité  de  sa  circulation.  Onimus  a  particulièrement  insisté 
sur  ces  caractères  de  l'onde  pulsative. 

On  peut  par  l'expérience  constater  directement  les  ondes  de  la 
colonne  sanguine  en  mettant  un  manomètre  en  communication  avec 
le  vaisseau;  on  constate  alors  facilement  des  soulèvements  et  des 
abaissements  successifs.  On  a  essayé  de  fixer  ces  ondulations  au 
moyen  du  kymographion  de  Ludwig  (fig.  85),  qui  n'est  qu'une 
modification  de  Xhèmodynamomètre  que  nous  avons  étudié  plus 
haut.  A  la  surface  de  la  colonne  mercurielle  du  manomètre  (en  a, 
fig.  85)  se  trouve  un  petit  flotteur  portant  à  sa  face  supérieure  une 
tige  verticale  b  articulée  avec  une  seconde  tige  horizontale  c,  munie 
d'une  pointe  qui  touche  un  cylindre  tournant  noirci  au  noir  de 
fumée  (d,  d'J.  Si  ce  cylindre  était  immobile,  le  stylet  tracerait  des 
lignes  verticales;  mais  comme  il  tourne  régulièrement,  il  en  résulte 
que  le  stylet  trace  des  ondulations  qui,  selon  qu'elles  sont  à  con- 
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vexité  supérieure  ou  inférieure,  sont  dites  positives  ou  négatives  ; 
elles  correspondent,  les  premières  aux  systoles  ventriculaires,  les 
secondes  au  repos  du  cœur. 

Le  sphygmographe  de  Marey,  applicable  à  l'artère  radiale  de 
l'homme,  donne  des  résultats  semblables  ;  c'est  un  appareil  enre- 
gistreur (V.  fig.  86  et  87  et  leur  explication),  qui  note  les  impul- 
tions  que  lui  imprime  l'artère,  grâce  à  un  petit  levier  qui  appuie 

sur  cette  artère,  comme  y  appuie  le  doigt 
du  médecin  qui  explore  le  pouls.  D'après 
la  longueur  de  chacune  de  ces  ondes  on 
peut  établir  la  durée  comparative  de  la 
systole  et  de  la  diastole.  On  constate  ainsi 
toutes  les  modifications  de  la  circulation 
(fig.  88). 


Fig.  85.  —  Kymographion. 


On  a  pu  ainsi  montrer  que  le  dicrotisme  du 
pouls,  manifestement  sensible  au  toucher  dans 
certaines  maladies,  n'est  qu'une  exagération 
d'un  dicrotisme  que  l'onde  sanguine  présente 
toujours  normalement.  Ce  dicrotisme  consiste 
en  un  petit  soulèvement  qui  interrompt  la  ligne  de  descente  du  tracé 
(fig.  88,  en  d),  c'est  comme  une  seconde  pulsation  qui  se  produit  après 
la  première.  Les  recherches  de  Marey,  de  Vivenot,  de  Duchek,  ont 
élucidé  le  mécanisme  de  ce  phénomène:  on  l'attribuait  d'abord  à  une  onde 
en  retour  produite  soit  par  l'abaissement  des  valvules  sigmoïdes,  soit  par- 
le reflux  d'une  pulsation  qui  se  réfléchit  à  la  terminaison  de  l'aorte  sur 
l'éperon  qui  résulte  de  sa  bifurcation  en  deux  iliaques.  Tout  démontre 
aujourd'hui  que  le  dicrotisme  est  dû  à  l'élasticité  de  l'artère  qui,  distendue 
par  la  systole  ventriculaire,  revient  à  son  volume  primitif  (systole  arté- 
rielle). La  petite  ascension  qui  interrompt  la  ligne  de  descente  (fig.  d)  nous 
marque  précisément  le  moment  où,  comme  nous  le  disions  plus  haut, 
l'élasticité  artérielle  restitue  à  l'ondée  sanguine  la  force  qu'elle  avait  minia- 
gasinée,  et  qui  se  serait  perdue,  dépensée  en  frottements  dans  un  tube 
rigide  (V.  plus  haut,  p.  234). 


La  fréquence  du  pouls  (nombre  des  battements,  des  systoles  du 
cœur  et  par  suite  des  diastoles  artérielles)  varie  suivant  les  ani- 
maux :  à  cet  égard  cette  fréquence  semble  être  en  raison  inverse 
de  la  taille:  on  compte,  par  minute,  32  pulsations  chez  le  cheval, 
100  chez  le  chien,  140  chez  le  lapin,  180  chez  le  cochon  d'Inde. 
Chez  l'homme  cette  fréquence  varie  avec  l'âge:  elle  e*t  de  140  à 
180  chez  le  nouveau-né  ;  100  à  115  chez  l'enfant  d'un  an  ;  90  à  100, 
puis  80  à  85  dans  l'enfance  et  jusqu'à  l'âge  de  quatorze  ans  ;  70  à 
75  chez  l'adulte  ;  chez  le  vieillard,  le  pouls,  loin  de  se  ralentir,  prend 
de  la  fréquence.  Le  nombre  des  battements  est  plus  grand  après  le 
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repas  et  surtout  après  les  exercices  corporels,  plus  grand  chez  les 
femmes  que  chez  les  hommes. 

Contracta iir   des  artères.  —  Outiv  ces  propriétés  élastiques, 
grâce  auxquelles  les  artères  régularisent  la  circulation  générale, 
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ces  vaisseaux  peuvent  encore,  par  la  contraction  de  leurs  muscles 
lisses,  modifier  activement  leur  calibre  et  par  cela  même  la  circu- 
lation .  Gomme  le  muscle  abonde  vers  les  petits  vaisseaux  (V.  fig.  j84, 
schématique),  ce  sont  surtout  les  circulations  locales  qui  sont*ainsi 
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modifiées,  ainsi  que  nous  l'avons  sommairement  indiqué  plus  haut 
(V.  p.  234)  :  ces  variations  de  diamètre  sont  peu  sensibles  sur  les 


Fig.  88.  —  Tracé  sphvgmograpliique  du  pouls  normal. 

artères  volumineuses.  Ces  propriétés  contractiles  sont  utilisées  en 
chirurgie,  et  les  hémostatiques  que  l'on  emploie   sont  utiles  non 

seulement  parce  qu'ils  coa- 
gulent le  sang,  mais  encore 
parce  qu'ils  excitent  la  con- 
traction des  artérioles  et  di- 
minuent ainsi  leur  calibre  ; 
le  froid  est  surtout  apte  à 
amener  ces  contractions,  ainsi 
qu'on  peut  le  vérifier  sur  le 
mésentère  de  la  grenouille 
(expérience  de  Schwann)  ; 
les  artérioles  diminuent  dans 
cette  circonstance  des  6/7  de 
leur  largeur  (fig.  89).  A 
l'état  normal,  le  muscle  ar- 
tériel est  tantôt  contracté, 
tantôt  relâché  ;  mais  tout  en 
tenant  compte  des  variations 
de  calibre  et  des  modifications 
de  la  circulation  qui  en  ré- 
sultent, on  ne  peut  y  voir, 
du  moins  chez  les  animaux 
supérieurs,  des  contractions 
rythmiques  capables  d'aider 
celles  du  cœur.  Le  muscle 
artériel  ne  prend  aucune  part 
aux  pulsations  ;  il  est  pure- 
ment passif  dans  ce  phéno- 
mène, ainsi  que  nous  l'avons 
indiqué  plus  haut. 

Fig.  S9.  —  Contractions  des  petites  artères*.  2<>  CâDillâireS. Les  Capil- 

laires sont  des  vaisseaux  de  très  petit  calibre  :  dans  les  plus  petits, 

*  Contractions  irréguliëres    ides,  petits   vaisseaux  de  la  membrane  natatoire  d'une 
grenouille.  La  contraction  a. été  provoqués  par  une  irritation  ^Wharton  Jones,. 
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la  lumière  est  à  peine  suffisante  pour  laisser  passer  an  globule 
sanguin  ;  ces  différences  de  calibre  varient  s. -Ion  les  régions.  Dans 
Ja  peau,  les  capillaires  sont  gros  relativement  à  ceux  du  poumon 
oudu  cers  eau  :aussi,  vu  la  largeur  des  capillaires  des  doigts,  réussit- 
on  facilement  à  injecter  par  les  artères  les  origines  des  veines  du 
pied  ou  de  la  main. 

Les  capillaires  sont  formés  en  général  par  des  parois  propres 
d'une  structure  très  simple  ;  le  tissu  en  est  amorphe  en  apparence, 
avec  des  noyaux,  mais  il  est  reconnu  aujourd'hui  que  cette  pré- 
tendue membrane  amorphe  est  constituée  en  réalité  par  de  véri- 
tables cellules  épithéliales,  constituées  par  du  protoplasma  plus  ou 
moins  granuleux  et  réunies  par  un  ciment  intercellulaire  amorphe: 
cette  couche  de  cellules  se  continue  avec  celle  qui  tapisse  la  surface 
interne  des  artères  et  des  veines  (endothèlium  vasculaire). 

D'après  ceque  nous  avons  déjà  vu,  nous  savons  que  d'ordinaire 
la  circulation  est  continue  dans  les  capillaires,  et  que  Tonde  car- 
diaque ne  s'y  fait  sentir  que  dans  des  circonstances  exceptionnelles. 
Nous  avons  également  étudié  et  expliqué  la  présence  de  ce  qu'on 
appelle  la  couche  inerte  (V.  plus  haut,  p.  226). 

Les  capillaires,  tels  que  nous  venons  de  les  envisager,  forment  une  por- 
tion parfaitement  définie  du  système  circulatoire,  et  leurs  propriétés  phy- 
siologiques sont  parfaitement  distinctes  de  celles  des  artères  et  des  veines  : 
nous  d<; vous,  en  effet,  n'appeler  capillaires,  avec  Kôlliker  et  la  plupart  des 
histologistes,  que  ces  petits  vaisseaux  qui,  sans  aucun  artifice  de  prépara- 
tion, se  montrent  comme  des  tubes  de  substance  amorphe,  dans  lesquels 
sont  enchâssés  des  noyaux  ovales  et  qui,  en  réalité,  sont  formés  de  cellules 
distinctes,  comme  le  montrent  les  imprégnations  par  le  nitrate  d'argent. 
Mais  quelques  histologistes,  et  surtout  Henle  et  Charles  Robin,  comprenaient 
sous  cette  dénomination  et  les  capillaires  proprement  dits  et  les  plus  fines 
ramifications  des  artérioles  et  des  veinules.  C'est  qu'en  effet,  entre  les  ar- 
tères ou  les  veines  et  les  capillaires  proprement  dits,  se  trouvent  des  vais- 
seaux de  transition  formés  par  des  capillaires  revêtus  d'une  seconde  enve- 
loppe dite  tunique  adventice. 

On  ne  peut  donc  plus  considérer  les  capillaires  comme  résultant  de  la  fusion 
bout  a  bout  de  cellules  dont  la  cavité  deviendrait  la  lumière,  et  la  membrane 
deviendrait  la  paroi  du  capillaire.  Cette  manière  de  concevoir  le  développe- 
ment de»  capillaires,  indiquée  d'abord  par  Schwann  et  Kôlliker,  d'après 
leurs  recherches  sur  la  queue  déjeunes  têtards,  et  que  semblaient  confir- 
mer les  expériences  de  Balbiani  sur  la  cicatrisation  et  la  soudure  de  ces 
mêmes  animaux,  ne  peut  plus  se  maintenir  devant  le  fait  de  l'existence  d'un 
endothèlium  dans  la  cavité  du  capillaire;  dès  lors,  il  faut  considérer  cette 
cavité  comme  un  espace  non  plus  intracellulaire,ma\s  bien  intercellulaire. 

Pour  bien  comprendre  le  rôle  des  capillaires  dans  la  mécanique 
de  la  circulation,  il  faut  tenir  compte  de  ces  connaissances  acquises 

M.  Dlv.vl,  Physiol.  16 


242  SANG  et  circulât:    n 

sur  la  structure  des  capillaires.  Sans  doute,  les  vrais  capillaires 
ne  sont  pas  contractiles,  leur  structure  ne  permet  pas  de  leur 
attri  :-ette  propriété,  et  tous  les  phénomènes  de  dilatation  ou  de 

.  ttt  qu'on  y  observe  sont  purement  passifs  et  résultent  de 
phénom  -  semblables  dont  les  artérioles  ou  les  veinules  sont  le 
si  ge  actif.  Les  anciens  physiologistes  faisaient,  avec  Biehat,  volon- 
tiers  uer  un  rôle  actif  aux  capillaires,  qu'ils  croyaient  très  con- 
:  tiles  et  qu'ils  considéraient  comme  un  cœur  périphérique. 
A:  rès  l'étude  que  nous  avons  faite  de  la  circulation,  il  e^t  aisé  de 
voir  que  la  contraction  des  capillaires,   de  ces  prétendus  cœi 

rires,  serait  plutôt  un  obstacle  qu'un  adjuvant  à  la  marche 

du  sang.  Noua   avons  vu  de  même  que  les  agents   hémostatiques 

agi—  al    d  amenant  la  contraction  non   des  capillaires,   mais  des 

ts  vaisseaux  artériels. 

Mais  si  les  capillaires  ne  sont  pas  contractiles  à  la  manière  des 

I   -     u  de  l'organe  central  de  la  circulation,  il  faut  cependant 

-  oublier  que  les  parois  de  ces   petits  vaisseaux  sont  com- 

-     -   de  cellules  qui  ont,  en  partie,   conservé  les  propriétés  du 

prot  '-plasma  vivant  :  que  ces  cellules  peuvent  changer  de  forme  et 

modifier  ainsi  plus  ou  moins  la  lumière  du  vaisseau1.  C'est  dans  es 

-  qu'il  faut  comprendre  l'expression  de  contractilitè  des  capil- 

■--  .  employée  récemment  par  les  physiologistes  allemands,  par 

Stricker,  par  exemple.  Cet  auteur  dit  avoir  observé  que  les  pai     - 

res   les  têtards  jouissent  d'une  contractilitè  qui  se  manifesl 

par  des  réti  ments  et  des  élargissements  successifs,  et  il  pense 

b  autorisé  à  attribuer  la   même   propriété  aux  capillaires  des 

;aix  complètement  développés. 
Les  capillaires  représentent  la  partie  de  l'appareil  de  la  circu- 
lation dans  laquelle  a  lieu  l'échange  des  matériaux,  soit  avec  les 
organes.    -   it    aussi     ians   les   poumons,   par    exemple)   avec   les 
milieux  ambiants.  C'est  au  niveau  des  capillaires  que  le  physiolo- 

1  Ce  sont  peut-être  aussi  ces  notions  sur  la  véritable  structure  des  capilla:.    - 
qui  permettent  de  s'expliquer  les  phénomènes  de  diapédêse.  '  »n  appelle  diu.    - 
la  sortie  des  globules  blancs  à  travers  les  parois  des  petits  vaisseaux,  sortie 
qu'il  est  facile  d'observer  en  examinant  la  circulation  dans  le  mésentère  de  la 
grenouille  irrité  par  le  fait  de  son  exposition  à  l'air,  et  que  les  patholoiristes 
considèrent  comme  l'une  des  sources  de  la  suppuration.  Nons   avons   vu  que 
les  globules  blancs  du  sang  et  les  globules  du  pus  étaient  identiques,  ainsi,  du 
.  que  les  globules  de  la  lymphe.  On  a  donc  émis  l'hypotbese  que  les  glo- 
bules du  pus  ne  sont  que  des  globules  blancs   du  sang  sortis  des  vaisseaux. 
Dans    ses  recherches  sur  l'inflammation  de  la  cornée  et  du  mésentère  de  la 
grenouille,  Cohnheim  (1669)  a   expérimentalement  vérifié  cette  hypothèse,  et 
;isté  à  la  diapédêse  des  globules  blancs:  Hayem  a  fait  les  mêmes  obser- 
valions  et  constaté  de  plus  la  diapédêse  des  globules  rouges,  surtout  sous  l'in- 
tluence  d'un  excès  de  pression  produit  par  la  ligature  des  veiaes. 


VEINES  213 

giste,  dans  Bes  expériences,  doit  porter  toute  son  attention,  car, 
parmi  les  diverses  parties  de  l'appareil  circulatoire,  le  système 

pillai re  seul  présente  des  rapports  immédiats  avec  les  élém< 
des  tissus,  seul  il  nous  amène  à  assister  aux  phénomènes  intimes 
de  la  viedes  cellules  :  «Les  gros  vaisseaux,  Les  artères,  les  veines 
ne  sont  que  les  mes  qui  nous  permettent  de  parcourir  une  ville  • 
mais  avec  les  capillaires,  nous  pénétrons  dans  les  maisons,  où  n 
pouvons  observer  directement  la  vie,  les  occupations,  les  mœurs 
des  habitants. 

«  Ainsi,  quand  on  introduit  une  substance  toxique  ou  médicamen- 
ts ise  dans  l'arbre  circulatoire,  cette  substance  restera  sans  effet 
tant  qu'elle  ne  circulera  que  dans  les  veines  ou  les  artères  ;  elle  ne 
commencera  à  manifester  son  action  que  lorsqu'elle  arrivera  dans 
les  capillaires,  et  dans  les  capillaires  baignant  les  éléments  anato- 
miques  sur  lesquels  elle  agit  spécialement,  les  capillaires  des  masses 
nerveuses  grises  centrales,  par  exemple,  pour  la  strychnine,  les 
capillaires  du  muscle  ou  des  terminaisons  périphériques  des  nerfs- 
moteurs  pour  le  curare,  etc.  *.  » 

D'après  quelques  auteurs,  les  capillaires  ne  seraient  pas  la  seule  voie  de 
passage  des  artères  aux  veines  :  d'après  les  recherches  de  Sucquet  et  de 
Péan,  la  communication  du  cône  artériel  avec  le  cône  veineux  se  ferait 
parfois  sans  l'intermédiaire  de  capillaires,  à  l'aide  de  petits  vaisseaux  in- 
termédiaires visibles  à  l'œil  nu,  et  très  riches  en  éléments  musculaires;  ces 
vaisseaux  se  contracteraient  à  certains  moments,  tandis  que,  dans  d'autres 
circonstances,  ils  laisseraient,  par  leur  dilatation,  un  passage  très  facile  au 
g  artériel,  qui  irait  directement  se  jeter  dans  les  veines,  la  circulation 
capillaire  étant  réduite  à  son  minimum:  de  laie  nom  de  circulation  dèri- 
ï'itire.  Cette  disposition,  que  tous  les  anatomistes  sont  loin  d'admettre 
jusqu'à  ce  jour  (niée  par  Vulpian),  se  rencontrerait  plus  spécialement, 
d'après  Sucquet2,  vers  l'extrémité  ungueale  des  doigts  et  des  orteils,  à  la 
partie  antérieure  du  genou  et  postérieure  du  coude,  dans  la  peau  des  lèvres, 
des  joues,  du  nez,  des  paupières,  dans  la  muqueuse  des  fosses  nasales  et 
de  la  langue. 

3°  Veines.  —  Les  veines  ont  des  parois  plus  minces  que  celles 
des  artères  ;  ces  parois,  qui  renferment  des  fibres  musculaires 
circulaires  et  longitudinales  (il  n'y  a  que  des  fibres  circulaires 
dans  les  artères)  se  distinguent  encore  en  ce  qu'elles  contiennent 
beaucoup  moins  de  tissu  élastique,  de  sorte  que  les  veines  n'ont 
aucune  tendance  à  rester  béantes,  même  sur  le  cadavre,  lorsque  le 
sang  s'en  est  écoulé.  (Les  veines  du  cou  restent  béantes  parle  fait 

1  Cl.  Bernard.    Physiologie  opératoire.  Leçons  sur  les  capillaires,  1879. 

2  Sucquet,  Circulât  ion  du  sang.  D'une  circulation  dérivative  dans  les 
membres  et  dans  la  tête  de  V homme,  Paris,  1862. 
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-de  leur  adhérence  aux  aponévroses  voisines  ;  c'est  une  particularité 
locale,  dont  l'importance  sera  expliquée  plus  loin.) 

Par  contre,  ces  vaisseaux  sont  très  contractiles  ;  mais  l'élément 
musculaire  y  est  irrégulièrement  distribué.  Leurs  contractions  sont 
très  faciles  à  constater;  on  peut,  par  exemple,  voiries  veines  de  la 
main  se  contracter  et  se  dégonfler  sous  l'influence  de  l'immersion 
■dan? l'eau  froide:  un  choc  brusque,  une  légère  percussion  sur  une 
^-eine  sous-cutanée,  y  produisent  aussitôt  une  contraction  à  laquelle 
succède  bientôt  une  paralysie  amenant  la  dilatation  du  vaisseau,  et 
l'on  voit  parfois  ces  deux  phénomènes  se  reproduire  par  saccades 
.successives  et  irrégulières.  Ces  contractions  des  veines  favorisent 
la  circulation,  mais  elles  n'ont  jamais  un  rythme  intermittent  et 
régulier;  il  n'y  a  pas  réellement  systole  et  diastole  proprement 
dites.  La  contraction  a  pour  effet  de  diminuer  le  calibre  du  vaisseau 
■-et  de  chasser  le  liquide  sanguin  toujours  dans  le  même  sens,  vu  la 
présence  des  valvules  dont  nous  parlerons  dans  un  instant. 

Les  veines  sont  très  dilatables,  et  on  peut  dire  qu'une  de  leurs 
fonctions  principales  est  de  se  prêter  à  un  facile  écoulement  du 
sang  des  capillaires.  Nous  voyons  donc  déjà  les  veines,  outre  le 
rôle  de  conducteur,  prendre  de  plus  celui  de  réservoir,  rôle  qui  se 
"trouve  réalisé  à  son  plus  haut  degré  au  sommet  du  cône  veineux, 
'ans  l'oreillette.  Dans  ce  but,  les  veines  sont  parfois  développées 
«n  plexus,  disposition  qui  a  pour  effet  d'augmenter  la  capacité  de 
leur  ensemble  :  ces  espèces  de  gàteauo:  veineux  peuvent  aussi  par- 
fois être  destinés  à  servir  à  la  caléfaction  des  parties  où  ils  sont 
situés,  comme  nons  le  verrons  pour  les  fosses  nasales  (appareil 
•caléfacteur  de  l'air  inspiré)  ;  mais  d'ordinaire  ils  ont  pour  but 
«d'empêcher  la  stagnation  dans  les  capillaires  :  aussi  sont-ils  dis- 
posés et  groupés  dans  des  endroits  où  ils  ne  puissent  être  exposés 
•à  des  compressions,  comme,  par  exemple,  derrière  le  corps  des 
vertèbres  (entre  ce  corps  et  le  grand  surtout  ligamenteux  pos- 
térieure.  Du  reste,   la  forme   ramifiée   et  les   anastomoses  de   ces 

xus  sont  telles  qu'une  compression  partielle  et  locale  ne  saurait 
■entraver  la  circulation  en  retour,  le  sang  trouvant  toujours  un 
passage  facile  par  les  vaisseaux  restés  libres.  Il  faut  ajouter  que 
la  capacité  de  l'ensemble  du  cône  veineux  est  environ  le  double 
<le  celle  du  cône  artériel.  Enfin  il  est  des  veines  dont  les  parois  sont 
■inextensibles  et  incompressibles,  de  sorte  querien  ne  peut  y  entraver 
la  circulation,  et  que;  d'autre  part,  elles  ne  peuvent  se  gonfler  au 
point  de  comprimer  elles-mêmes  les  organes  voisins  :  les  veines  de 
la  dure-mère  (sinus  crâniens)  offrent  le  plus  bel  exemple  de  cette 
disposition. 

Les  veines  sont  en  général  munies  de  valvules  disposées  de  telle 
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manière  que,  quand  une  pression  anormale  se  produit  en  an  point, 
elles  se  re  Iressent  sous  l'influence  du  courant  Banguin  qui  tendr 
à  refluer,  elles  obturent  la  Lumière  du  vaisseau  et  empochent  Lesang 
de  retourner  vers  les  capillaires.  Ces  valvules  servent  donc  â  neu- 
traliser et  même  à  utiliser,  dans  le  sens  de  la  circulation,  L'action 
du  choc,  des  pressions  irrégulières  (de  la  part  des  muscle*  voisins 
en  contraction,  par  exemple]  :  elles  servent  aussi  à  soutenir,  en  les 
divisant,  les  longues  colonnes  sanguines,  connue,  par  exemple,  la» 
colonne  veineuse  du  membre  intérieur.  Les  veines  qui  ont  à  sup- 
porter de  longues  colonnes  de  ce  genre  présentent  des  parois  sin- 
gulièrement ('paisses.  Ainsi  les  parois  des  veines  saphénes  rap- 
pellent tout  à  fait  par  leur  aspect  celles  d'une  artère,  et  restent 
béantes  quand  on  les  incise,  de  même  qu'un  gros  vaisseau  artériel. 
Là  où  les  pressions  locales  sont  rares,  les  valvules  n'existent  pas  da 
les  veines  ;  tels  sont  les  appareils  veineux  du  cerveau,  du  poumon. 
La  principale  cause  de  la  circulation  dans  les  veines  est  donc  la- 
vis  a  tergo,  réplétion  continue  par  le  sang  que  chassent  les  artères 
à  travers  les  capillaires  (la  vis  a  tergo  est  donc  en  définitive  l'im- 
pulsion ventriculaire  du  sang  transmise  à  travers  les  capillaires)  et 
l'utilisation,  grâce  à  la  présence  des  valvules,  de  toutes  les  causes 
de  compression  des  veines.  Parmi  ces  causes,  nous  venons  de- 
signaler  les  effets  de  contraction  des  muscles  voisins.  Il  faut  encore 
tenir  compte,  ainsi  que  l'a  signalé  Ozanam  (Acad.  des  sciences -, 
juillet  1881)  de  l'influence  qu'exeree  sur  toute  veine  satellite  Far* 
tère  qui  lui  est  conjugée.  La  plupart  des  grosses  veines  étant  unie* 
aux  artères  correspondantes  par  un  tissu  connectif  serré,  ou  même 
étant  renfermées  dans  une  gaine  celluleuse  commune,  la  paroi 
veineuse  doit  forcément  ressentir  le  contre-coup  des  mouvements 
artériels  ;  et  on  constate,  en  effet,  avec  les  sphvgmogra plies,  qu>* 
tout  mouvement  diastolique  artériel  donne  lieu  à  une  ondulatioa 
veineuse.  La  veine  cave  inférieure  reproduit  le  tracé  inverse  de- 
l'aorte  abdominale,  la  veine  crurale,  la  sous-clavière,  celui  des 
artères  correspondantes.  Si  l'on  considère,  en  outre,  que  le  cœur 
comprime  et  vide  à  chaque  battement  les  veines  situées  dans  son. 
tissu,  que  les  artères  vertébrales  battent  au  milieu  de  la  gainepres- 
que  complète  que  leur  forment  les  veines  correspondantes,  que  les 
artères  du  cordon  s'enroulent  autour  de  leur  veine  et  la  compri- 
ment, on  pourra  se  faire  une  idée  de  l'importance  et  de  la  gêné  - 
ralité  du  phénomène  que  l'auteur  désigne  sous  le  nom  de  loi  de  la 
circulation  par  influence1. 

1  Trolard  (Journal  de  Variât,  et  de  la  phyaiol.,  septembre  189))  a. 
étudié  avec  soin  les  conditions  de  la  circulation  cérébrale  résultant  do  ce  quel- 
les artères  de  l'encéphale  baignent  dans  le  sang  veineux  (artère  carotide  iuteru& 
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De  même  que  les  phénomènes  de  passage  et  de  reflux  du  sang  à 
travers  les  orifices  cardiaques  donnent  lieu  à  des  bruits  particuliers 
(bruit  du  cœur,  p.  220),  de  même  la  circulation  périphérique 
donne  lieu  à  des  phénomènes  sonores,  plus  faciles  à  constater  dans 
les  cas  pathologiques  (anémie)  que  dans  l'état  normal,  et  que  l'on 
entend  surtout  au  niveau  du  cou,  sans  doute  parce  que  les  aponé- 
vroses de  cette  région  donnent,  par  leurs  dispositions  spéciales,  aux 
parois  des  vaisseaux  et  à  leur  gaine,  un  état  de  tension  qui  favorise 
la  transmission  des  bruits;  le  timbre  de  ces  bruits  est  très  variable 
(bruit  de  souffle,  bruit  musical,  bruit  de  diable);  ils  sont  tantôt 
continus  et  tantôt  intermittents  ;  ils  sont  produits  les  uns  dans  les 
artères,  les  autres  dans  les  veines.  Weber  leur  donnait  pour  origine 
les  parois  des  vaisseaux  mises  en  vibration  par  le  mouvement  du 
sang.  Plus  généralement,  avec  Chauveau  et  Potain,  on  attribue  ces 
bruits  à  la  présence  d'une  partie  étroite  où  le  sang  passe  rapide- 
ment, et  qui  est  suivie  d'une  partie  plus  large  où  il  avance  moins 
vite.  Chauveau  1a,  en  effet,  montré  que  des  vibrations  se  produisent 
dans  ces  circonstances  par  l'effet  d'une  veine  liquide  qui  détermine 
une  sorte  de  remous  au  point  où  la  partie  étroite  s'abouche  dans  la 
partie  plus  large  (veines  fluides  de  Savart).  Cette  disposition  peut 
se  trouver  réalisée  de  plusieurs  manières  :  normalement,  comme  à 
l'ouverture  delà  jugulaire  dans  la  sous-clavière;  accidentellement, 
comme  par  la  compression  du  vaisseau  par  une  muscle,  par  une 
aponévrose  tendue,  et  le  plus  souvent  par  la  simple  application  du 
stéthoscope  lui-même. 

Nous  parlerons  plus  loin  (voy.  Respiration  ;  effets  mécaniques 
'produits  par  la  respiration  dans  les  organes  voisins  du  pou- 

située  dans  le  siuus  caverneux,  etc).  Partout  où  artère  et  veine  satellite  sont 
contiguës,  l'expansion  artérielle  a  une  grande  influence  sur  la  progression  du 
sang  noir  ;  ici  cette  influence  est  d'autant  plus  grande  que  l'artère  est  placée 
au  milieu  du  liquide  à  mouvoir,  et  que  les  parois  de  l'espace  veineux  sont 
inextensibles.  Mais  le  mécanisme  de  ces  parties  est  plus  intéressant  encore 
dans  le  cas  d'effort  prolongé,  et  les  réactions  des  parties  les  unes  sur  les  autres 
deviennent  alors  de  sens  inverse  que  dans  le  cas  précédent,  le  sang  veineux 
agissant  alors  sur  l'artère  pour  y  modérer  l'afflux.  En  effet,  dans  l'effort  pro- 
longé, le  sang  veineux  ne  pouvant  affluer  au  cœur,  les  sinus  caverneux  verté- 
braux et  méningés  sont  remplis  de  sang  à  une  tension  croissante  :  le  liquide 
ainsi  soumis  à  une  forte  pression  n'a  pas  d'action  sur  les  parois  résistantes 
des  sinus,  mais  il  réagit  sur  les  parois  artérielles  dépressibles,  les  comprime 
et  tend  à  effacer  le  calibre  du  vaisseau.  De  cette  façon  se  trouve  sensiblement 
diminué  le  débit  artériel,  et  par  suite  est  conjuré  le  danger  auquel  serait 
•exposée  la  pulpe  cérébrale  si  elle  continuait  à  recevoir  le  sang  artériel  en 
même  quantité  alors  qu'est  arrêté  l'écoulement  du  sang  veineux. 

1  Chauveau,  Mécanisme  et  théorie  générale  des  murmures  vasculaires 
(Académie  des  sciences,  185S). 
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mon)  de  L'influence  de  ['aspiration  thoracique  sur  la  circulation 
dans  les  grosses  veines,  voisines  du  cœur,  et  particulièrement 
sur  les  veines  du  cou.  Cette  aspiration  thoracique,  qui  agil  sur  le 
sommet  «lu  cône  veineux,  est  aussi  importante,  pour  La  circulation 
dans  les  veines,  que  l'est  la  vis  a  tergo  agissant  sur  la  base  de  ce 
cône. 

III.    INFLUENCE    DU    SYSTÈME    NERVEUX 
SUR    LA.    CIRCULATION    DU    SANG 

Nous  avons  constaté  dans  le  cœur  et  dans  les  vaisseaux  (artères 
et  veines)  un  grand  nombre  de  phénomènes  musculaires  ;  il  est  donc 
probable  a  priori  que  les  contractions  de  ces  muscles  sont  sous  la 
dépendance  du  système  nerveux. 

Innervation  du  cœur.  —  Cependant  on  a  cru  longtemps,  avec 
Haller,  que  le  cœur  était  indépendant  du  système  nerveux  et  que 
l'aftlux  du  sang  amenait  la  contraction  de  ce  muscle  creux  en 
•excitant  directement  par  sa  présence  la  fibre  musculaire  des  parois 
cardiaques.  Aujourd'hui  il  est  bien  démontré  que  les  mouvements 
du  cœur  sont  régis  par  le  S3rstème  nerveux,  comme  les  autres 
mouvements.  La  moelle  (moelle  épinière  et  bulbe)  est  le  centre  de 
ces  actions,  et  l'on  sait  qu'une  commotion  cérébro-spinale,  les 
lésions  de  la  moelle  allongée,  peuvent  ralentir  ou  accélérer  le 
mouvement  cardiaque  :  cette  action  peut  être  réilexe,  et  un  grand 
nombre  d'impressions  périphériques  peuvent  ainsi  accélérer  ou 
ralentir  ce  mouvement.  C'est  qu'en  effet  la  moelle  et  le  bulbe  don- 
nent au  cœur  des  nerfs,  dont  les  uns  (rameaux  du  grand  sym- 
pathique) ont  pour  effet  d'accélérer  les  battements,  les  autres 
(pneumogastrique)  de  les  ralentir  ;  le  pneumogastrique  est  donc  un 
nerf  paralysant  du  cœur  (Weber  et  Budge).  Nous  trouverons 
des  faits  tout  semblables  dans  l'innervation  des  vaisseaux. 

Nerfs  modérateurs  du  cœur.  — Budge,  Weber  et  Cl.  Bernard 
■  découvrirent  à  peu  près  en  même  temps  que  l'excitation  du  pneu- 
mogastrique entier,  ou  seulement  de  son  bout  périphérique,  a 
pour  effet  de  ralentir  les  mouvements  du  cœur.  Ainsi,  chez  le  chien, 
dont  le  cœur  bat  normalement  d'une  façon  désordonnée  et  très 
rapide,  cette  excitation  a  pour  effet  de  régulariser  la  pulsation 
cardiaque.  On  expliqua  d'abord  ce  résultat  en  y  voyant  un  effet 
de  l'épuisement  du  pneumogastrique  par  une  excitation  trop  forte, 
car  on  se  refusait  à  voir,  dans  un  nerf  se  rendant  à  un  muscle, 
autre  chose  qu'un  agent  excitateur  de  ce  muscle,  et  c'est  par  un 
•épuisement  de  ce  nerf  qu'on  s'expliquait  le  ralentissement  succédant 
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-  d  excitation.  Mais  Pfliïger  et  Rosenthal  ont  cherché  en  vain  à 
produire  l'accélération  du  cœur  en  portant  sur  le  pneumogastrique 

3  excitations  électriques  aussi  faibles  que  possible.  Du  . 
:  forie  en  question  tombe  devant  ce  fait  que  la  simple  section  du 
pneumogastrique  produit  une  grande  accélération  des  battements 
cardiaques  (ils  montent  de  60  à  150  par  minutes).  Comme  l'obser- 
vation de  phénomènes  analogues  dans  d'autres  parties  du  systt 
nerveux (V. p.  35)  nous  a  familiarisés  aujourd'hui  avec  l'idée  de 
-  rai  ont  des  actions  paralysantes  (nerfs  frènateursj.  on 
adn.  :  -  oralement  que  le  nerf  pneumogastrique  est  un  nerf  mo- 
dérateur du  cœur:  sa  section  supprime  cette  action  modératrice  et, 
par  suite,  accélère  les  battements:  son  excitation  exagère  cette 
action  modératrice,  et,  par  suite,  ralentit  les  battements.  Cette 
théorie  est  seule  d'accord  avec  les  faits  cliniques  et  peut  seule 
liquer  les  divers  actes  émotionnels  'réflexes)  qui  tantôt  accé- 
lèrent,  tantôt  ralentissent  le  cœur1. 

Quelques  expériences  récentes  ont  précisé  divers  éléments  c 
fait  physiologique.  Pour  amener  l'arrêt  du  cœur,  il  faut  une  inten- 
sité d'excitation  d'autant  moindre  que  l'animal  est  plus  affaibli, 
qu'il  est  dans  un  état  d'hibernation,  ou  qu'il  est  à  sang  froid  :  l'effet 
de  l'excitation  du  pneumogastrique  est  moins  sensible  chez  le  nou- 
veau-né que  chez  l'adulte.  Une  célèbre  expérience  de  Traube  a 
montré  que  la  digitale  ne  ralentit  pins  le  cœur  quand  les  pneumo- 
gastriques ont  été  coupés.  Arloing  et  Tripier  ont  remarqué 
l'excitation  du  pneumogastrique  droit  a  plus  d'action  sur  le  coeur 
que  celle  du  gauche.  Il  faut  ajouter  que  l'étude  de  l'action  comparée 
de  ces  deux  nerfs  sur  la  respiration  les  a  conduits  à  admettre  que 
le  pneumogastrique  gauche  agit  plus  spécialement  sur  le  poumon. 

Xous  avons  déjà  fait  remarquer  [V.  Nerfs  crâniens,  p.  52)  que 
l'influence  exercée  par  le  pneumogastrique  sur  le  cpur  n'appartient 
pas  cà  ce  nerf  lui-même,  mais  lui  vient  de  la  branche  interne  du 
spinal  qui  s'anastomose  avec  lui.  (Expérience  de  \Valler  :  on  arrache 
le  spinal,  et  on  constate,  au  bout  de  quelques  jours,  que  le  pneumo- 
gastrique est  sans  action  sur  le  cœur.]  Ces  libres  cardiaques  mo- 
dératrices perdent  leur  action  sur  un  animal  empoisonné  par  Yatro- 
pine;  l'atropine  en  effet  agit  spécialement  sur  le  système  des 
nerf-  d'arrêt  et  sur  les  nerfs  excito-secrétoires  [voir  ci- après 
Secret  <c 

V  rfs  accélérateurs  du  cœur.  —  Le  grand  sympathique  exerce 
a    i  le  cœur  une  action  antagoniste  à  celle  du  pneumogastrique  ;  il 

1  Y.  Germain  Sée,  Du  diagnostic  et  du  traitement  des  maladies  du 
cœur.  Paris.  187 
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esl  excitateur  du  cœur.  La  Bection  des  filets  cardiaques  du  sym- 
pathique ralentit  les  battements  du  cœur;  l'excitation  de  leur  bout 
périphérique  accélère  ces  battements  (Bezold).  Ce  qui  complique 
un  peu  la  question  c'est  que  quelques  fibres  nerveuses  sympathi  • 
ques,  c'est-à-dire  excitatrices,  prennent,  pour  se  rendre  au  cœur,  le 
trajet  du  pneumogastrique;  c'est  pourquoi,  quand  on  a  parai; 
dans  ce  dernier  toutes  Bes  fibres  modératrices  en  empoisonnant 
l'animal  par  l'atropine,  on  constate  une  accélération  du  cœur  «mi 

titant  ce  nerf,  ses  quelques  rares   fibres  accélératrices  entrant 
seules  enjeu,  sans  antagonistes. 

Gomme  pour  la  plupart  de  ses  fonctions,  c'est  à  la  moelle  épinière 
que  le  grand  sympathique  emprunte  son  influence  sur  le  cœur. 
Mais  en  analysant  cette  influence  on  est  arrivé  à  faire  distinctement 
la  part  de  divers  phénomènes  très  importants  cà  préciser.  Legallois 
indiqua  le  premier  l'influence  de  la  moelle  épinière  sur  les  batte- 
ments du  cœur.  Mais  c'est  surtout  von  Bezold  qui,  en  1863,  établit,  ' 
par  de  nombreuses  expériences,  que  la  section  de  la  moelle  entre 
l'occipital  et  l'atlas  produit  un  abaissement  très  considérable  de  la 
pression  du  sang,  en  même  temps  qu'un  ralentissement  dans  les 
battements  du  co?ur.  Il  prouva  ensuite  que  l'excitation  de  la  moelle 
en  arrière  de  la  section  rétablit  et  la  pression  du  sang  et  l'accélé- 
ration des  battements.  La  moelle  agissait  donc,  d'après  Bezold, 
sur  le  cœur  pour  modifier  et  la  forme  et  le  nombre  de  ses  batte- 
ments. 

Mais  Ludwig  et  Thiry ,  ayant  observé  que  l'excitation  de  la  moelle 
séparé--  du  cerveau  exerce  toujours  son  action  sur  la  pression  du 
sang,  lors  même  qu'on  a  détruit  tous  les  nerfs  cardiaques  qui 
relient  le  cœur  à  la  moelle,  en  conclurent  que  l'ation  de  la  moelle 
ne  porte  pas  seulement  sur  le  cœur  lui-même,  mais  bien  sur  le 
Bystème circulatoire  périphérique  :  et,  en  effet,  de  nouvelles  recher- 
ches de  Ludwig  et  Gyon  firent  voir  que  cette  action  sur  le  système 
circulatoire  périphérique  s'exerce  surtout  sur  la  vascularisation 
des  viscères  abdominaux  et  s'y  transmet  par  l'intermédiaire  des 
nerfs  splanchniques  :  lorsqu'on  coupe  les  nerfs  splanchniques, 
on  obtient  des  effets  semblables  à  ceux  qui  résultent  de  la  section 
de  la  moelle  entre  l'occipital  et  l'atlas,  et  ces  effets  sont  dus  à  une 
vaso-dilatation  générale  dans  les  viscères  abdominaux  (d'où  abaisse- 
ment de  la  pression  générale  du  sang);  si  l'on  excite  les  bouts  péri- 
phériques des  nerfs  splanchniques  divisés,  on  obtient  de  même  des 
effets  semblables  à  ceux  que  produit  l'excitation  du  segment  pos- 
térieur de  la  moelle (vaso-constriction  dans  les  viscères  abdominaux 
et  par  suite  élévation  de  la  pression  générale).  Ludwig  en  concluait 
que  la  moelle  n'exerce  aucune  action  directe  sur  le  cœur,  qu'elle 
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n'a  d'action  que  sur  les  vaisseaux  :  c'est  aller  trop  loin.  Dans  une 
nouvelle  série  d'expériences  sur  ce  sujet,  Cyon  (1867)  a  prouvé 
qu'il  existe  bien  réellemennt  des  filets  sympathiques  qui,  comme 
l'avait  indiqué  von  Bezold,  vont  de  la  moelle  au  cœur,  et  dont 
l'excitation  produit  l'accélération,  mais  X accélération  seule  des 
battements  cardiaques:  il  y  a  donc  bien  des  filets  cardio-médul- 
laires accélérateurs  :  ils  émergent  de  la  moelle  avec  le  troisième 
rameau  du  ganglion  cervical  inférieur. 

Quant  à  l'influence  de  la  moelle  sur  la  'pression  du  sang  (et  non 
plus  sur  le  nombre  des  battements),  elle  est  bien  telle  que  Ludwig 
l'avait  formulée  ;  mais  Cyon  a  de  plus  démontré  que  cette  action, 
résultant  d'une  modification  vaso-motrice  (V.  plus  loin  Vaso-mo- 
teurs) périphérique,  était  de  nature  réflexe  et  pouvait,  comme 
telle,  être  le  résultat  de  l'excitation  d'un  nerf  de  sensibilité  prenant 
naissance  dans  le  cœur  même.  Ce  nerf,  qui  est  un  rameau  du  pneu- 
'mogastrique,  ne  produit  aucun  effet  lorsque,  après  l'avoir  coupé, 
on  excite  son  bout  périphérique  ;  mais  l'excitation  du  bout  central 
est  douloureuse  et  amène,  dans  le  manomètre  appliqué  à  l'artère 
carotide,  une  diminution  considérable  de  pression,  par  une  action 
réflexe  qui  se  porte  spécialement  sur  le  système  vasculaire  abdo- 
minal (nerfs  splanchniques)  et  en  détermine  la  paralysie  et  la 
dilalation:  en  un  mot,  le  nerf  dèpresseur  de  la  circulation  (de 
Cyon)  représente  la  voie  centripète  d'un  réflexe  'paralysant  (vaso- 
dilatation abdominale)  qui  amène  la  facile  déplétion  du  cœur  et, 
par  suite,  une  diminution  de  la  pression  sanguine  générale  i. 

i  L'état  de  la  pression,  les  conditions  de  la  circulation  périphérique  reten- 
tissent mécaniquement  sur  le  nombre  des  battements  du  cœur,  en  dehors  de 
tout  acte  d'innervation  cardiaque.  C'est  ce  que  Marey  a  démontre  par  la  loi 
dite  à? uniformité  de  travail  du  cœur,  mise  en  évidence  par  l'expérience 
suivante.  Marey  enlevait  le  cœur  d'une  tortue  et  lui  adaptait  un  appareil  circu- 
latoire artificiel  formé  de  tubes  de  caoutchouc,  dans  lequel  circule  du  sang  de 
veau.  D'un  réservoir  légèrement  élevé,  ce  sang  était  amené  par  un  siphon  dans 
les  veines  et  les  oreillettes  ;  comme  le  cœur  de  la  tortue,  extrait  de  l'animal, 
continue  à  battre  pendant  plus  de  vingt-quatre  heures,  le  sang  circulait,  c'est- 
à-dire  que  passant  des  ventricules  aux  artères,  il  était  chasse  dans  des  tubes 
qui  le  versaient  de  nouveau  dans  le  réservoir  dont  il  était  précédemment  parti. 
Or,  dans  ces  circonstances,  toutes  les  fois  qu'en  élevant  l'orifice  d'écoulement 
du  sang  artériel  ou  en  le  rétrécissant  on  augmente  la  pression,  on  voit  les 
mouvements  du  cœur  se  ralentir.  Si.  par  des  influences  diverses,  on  fait,  au 
contraire,  baisser  la  pression,  les  mouvements  du  cœur  deviennent  plus  rapides. 
On  voit  donc  qu'en  l'absence  de  toute  communication  avec  les  centres  ner- 
veux, le  cœur  bat  d'autant  plus  vite  qu'il  dépense  moins  de  travail  à  chacun 
de  ses  battements,  c'est-à-dire  que  le  cœur,  pareil  aux  moteurs  mécaniques. 
qui  ne  peuvent  produire  qu'une  certaine  somme  de  travail  en  un  temps  donné 
exécute  un  travail  sensiblement  uniforme:  les  battements  sont  rares  lorsque  la 
résistance  est  considérable,  fréquents  quand  cette  résistance  diminue. 
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A  l'état  pathologique,  les  variations  des  battements  du  cœur, 
constatées  par  la  palpation  do  pouls,  nous  fournissent  donc  de  pré- 
cieux renseignements  sur  l'état  de  L'innervation  de  cet  organe; 

mais  la  fréquence  du  pouls  ne  nous  donne  que  peu  de  renseigne- 
ments sur  L'état  de  la  circulation  proprement  dite.  Si  l'on  se  reporte, 
en  effet,  à  L'étude  que  nous  avons  faite  du  mécanisme  «le  ce  phéno- 
mène, on  comprendra  que  le  pouls  peut  être  très  fréquent  sans  que 

la  circulation  soit  très  active,  si,  par  exemple,  à  chaque  contraction, 
le  cœur  lance  moins  de  sang  que  ce  qu'il  en  doit  lancer  normale 
ment:  ainsi,  au  moment  de  l'agonie,  le  pouls  peut  être  très  rapide 
et  cependant  la  circulation  languissante. 

Le  cœur  arraché  de  la  poitrine  peut  continuer  à  battre;  c'est  oe 
qu'on  observe  facilement  sur  les  animaux  à  sang  froid;  c'est  ce 
qu'on  a  pu  aussi  vérifier  chez  l'homme,  et  nous  avons  vu,  une  heure 
après  la  mort,  le  cœur  d'un  supplicié  présenter  encore  des  con- 
tractions rythmiques.  Ce  phénomène  est  cependant  encore  un  phé- 
nomène réflexe,  dont  le  centre  se  trouve  dans  de  petits  ganglions 
disséminés  dans  la  trame  des  parois  du  cœur,  principalement  vers 
les  oreillettes  et  les  zones  auriculo-ventriculaires,  en  tout  cas  vers 
la  base  du  cœur.  En  effet,  si  l'on  coupe  un  cœur  de  grenouille  en 
tronçons,  on  voit  que  les  parties  seules  du  ventricule  ou  des  oreil- 
lettes adhérentes  encore  à  la  base  continuent  à  battre. 

La  position  des  ganglions,  de  ces  petits  centres  réflexes  que  le  cœur 
possède  en  lui-même,  a  pu  être  jusqu'à  un  certain  point  précisée;  ils  sont 
au  nombre  de  trois  principaux  :  le  ganglion  de  Remak,  à  l'embouchure 
de  la  veine  cave  intérieure  ou  sinus  de  l'oreillette  droite  ;  le  ganglion  de 
Bidder,  placé  dans  la  cloison  auriculo-ventriculaire  gauche;  le  ganglion 
de  Ludwig,  placé  dans  la  cloison  interauriculaire. 

Ces  ganglions  paraîtraient  même  n'avoir  pas  tous  trois  les  mêmes  fonc- 
tions :  les  deux  premiers  seraient  des  centres  excitateurs,  le  dernier  un 
centre  modérateur.  En  effet,  si  l'on  pratique  une  ligature  sur  le  sinus  de 
l'oreillette  droite  (opération  connue  sous  le  nom  d'expérience  de  Stannius), 
ou  si  Ton  coupe  le  cœur  en  deux  parties  inégales,  telles  que  l'une  ne  ren- 
l'erme  que  le  ganglion  de  Remak,  et  l'autre  les  ganglions  de  Bidder  et  de 
Ludwig,  la  première  partie  continue  a  battre,  tandis  que  la  seconde  demeure 
immobile.  Si  maintenant,  dans  cette  seconde  portion,  on  sépare  les  oreil- 
lettes du  ventricule,  celles-là  restent  en  repos  pendant  que  celui-ci  re- 
commence a  battre.  On  voit  donc  que  chacun  des  ganglions  extrêmes  (de 
Remak  et  de  Bidder),  pris  isolément,  préside  à  des  mouvements  que 
paralyse  le  ganglion  moyen  (de  Ludwig),  quand  il  est  associé  à  un  seul  des 
deux  premiers  ;  mais  quand  le  cœur  est  intact,  le  ganglion  de  Ludwig  ne 
peut  contre -balancer  la  somme  des  forces  motrices  des  deux  autres. 
D'après  les  expériences  de  Schmiedeberg  et  de  Prévost  (de  Genève),  il  est 
un  poison   particulier,  la  muscarine,  qui  a  pour  action  d'exciter  éuergi- 
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quement  ce  ganglion    modérateur    ou   frénateur,   et    d'arrêter   ainsi   les 
mouvements  du  cœur,  même  lorsque  ce  viscère  est  extrait  de  la  poitrine, 
st-à-dire  soustrait  à  l'influence  des  pneumogastriqu  s. 

Le  point  de  départ  de  ces  réflexes  est  l'excitation  que  produit  la  présence 
du  sang  sur  les  fibres  sensitives  (ou  centripètes)  de  l'endocarde,  et  non 
directement  sur  la  fibre  musculaire  elle-même.  Expérimentalement  on 
peut  remplacer  cet  excitant  physiologique  par  des  excitations  portées  sur 
un  point  quelconque  du  cœur,  et  principalement  sur  l'endocarde.  Si  l'on 
supprime  complètement  le  contact  du  sang  avec  l'endocarde,  le  cœur 
s  rète,  car  l'impression  qui  est  le  point  de  départ  physiologique  du 
réflexe  est  supprimée.  Si,  par  exemple,  par  une  forte  expiration  on  parvient 
à  comprimer  énergiquement  la  poitrine  et,  par  suite,  le  cœur,  de  façon  a 
en  vider  mplètement  le  contenu  et  à  maintenir  ses  parois  appliq 
Tune  contre  l'antre,  on  peut  arriver  a  arrêter  les  battements  du  cœur. 
G*08'  si  [u'onex]  lique  ces  exemples  curieux  de  personnes  qui  pouvaient 
aiT'  ntairemenl  les  d  nts  et  par  suite,  les  pulsations  de  leur 

cœur  (voir  Respiration). 

r  mises  du  rythme  du  cœur;  propriétés  de  la  fibre  musculaire  car- 
que.  —  On  a  rail  I  ien  des  hypothèses  pour  expliquer  ce  fait  que  le 
ir  se  contracte  d'une  manière  rythmique.  Les  recherches  expérimentales 
ntes  '  ont  révélé  a  cet  égard  une  particularité  qui  jette  un  jour  tout 
nouveau  sur  la  question  de  l'innervation  cardiaque  :  c'est  que  la  fonction 
rythmique  est  une  propriété  appartenant  en  propre  aux  fibres  musculaires 
du  cœur  ou  du  moins  que  le  rythme  résulte  de  certaines  particularités  de 
l'excitabilité  de  ces  fibres,  excitabilité  qui,  mise  en  jeu  par  des  excitations 
quelconques,  nerveuses   ou  autres,  se  traduit  par  des  contractions  ryth- 
miques. Cette  propriété  rythmique  avait  été  déjà  entrevue  par  Brown- 
S    -uard  (1853)  et  par  Schiff  (1868  .  ces  auteurs  ayant  conclu  pour  le  cœur 
par  analogie  avec  ce  qu'ils  avaient  observé  pour  d'autres  muscles  (contrac- 
:      -  rythmées  de  fragments  du  diaphragme,  des  muscles  intercostaux,  des 
ira  lymphatiques  énervés  de  la  grenouille)  .  mais  la  première  démon- 
stration   directe    de   cette    nouvelle   conception  ne   fut    donnée    que    par 
1*3*1  --  lite  par  Ranvier   et  par  Dastre  et  Morat. 

Sous  quelque  forme  qu'elles  soient  -variées,  les  expériences  de  ces 
physiologistes  peuvent  être  ramenées  à  cette  formule  :  Quand  on  sépare 
la  pointe  du  cœur,  laquelle  ne  renferme  aucun  élément  nerveux,  cette 
pointe,  recevant  des  excitations  électriques  (continues  ou  à  interruptions 
très  fréquentes),  réagit  par  des  mouvements  rythmiques,  et.  quand  on  agit 
notamment  par  des  courants  interrompus,  le  rythme  des  contractions  est 
indépendant  de  celui  des  interruptions.  Ces  expériences  étaient  faites  sur 
la  pointe  du  cœur,  ne   recevant  pas  de  sang,  puisqu'elle  était  séparée  du 

1  Voy.  Biarey,  Sur  Veffet  des  excitations  électriques  appliquées  au  tissu 
■*'-'u  r  (Acad.  des  sciences,   28  juillet   1879).  —Dastre,  fi 

la  loi  de  Vincxcitabilité  du  cœur  (Soc.  de  biologie,  18  mars  1882).  —  V< 
auss   ..   Ire  article  Yaso-moteubs  (Xe  partie  :  Etude  comparée  de  l'innervation 
du  cœur  el  des  vaisseaux)  dans  le  XXXVIIIe  volume  du  Nouveau  Diction- 
naire de  médecine  et  de  chirurgie  prati^        .  >S5. 
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reste  de  l'organe.  Mail  les  faits  sont  bien  plus  significatifs  encore  quand 
on  opère  dans  des  conditions  telles,  que  la  pointe  <lu  cœur  reçoive  du  sain-r 
défibriné;  c'est-à-dire  lorsque,  comme  l'ont  fait  notamment  Luciani  et 
Rossbach,  on  lie  le  cœur  sur  une  canule  au  dessous  «lu  sillon  auriculo- 
ventriculaire,  de  manière  à  continuer  l'irrigation  du  muscle  cardiaque 
■  du  sérum  ou  différents  liquides  circulatoires,  on  voit  alors  la  pointe 
continuer  ses  battements  rythmiques,  en  apparence  spontanément  ;  en 
ité  c'est  <[ue  le  liquide  nourricier  agit  ici  comme  excitant,  et  remplace 
le  courant  électrique  employé  dans  les  expériences  précédemment  indi- 
quées. Enfin  les  divers  auteurs  qui  ont  abordé  cette  question  ont  trop 
souvent  oublié  de  faire  valoir  les  arguments  que  nous  fournit  à  cet  égard 
l'observation  si  facile  de  l'embryon  de  poulet  aux  premières  phases  de  son 
'•loppemont  :  am<i  que  nous  l'avons  signalé,  dans  un  travail  en  collabo- 
ration avec  Lahorde1,  le  cœur  du  poulet,  dès  la  fin  du  second  jour  de 
Hncubation,  présente  des  mouvements  rythmiques  réguliers,  alors  qu'il 
nest  encore  constitué  que  par  un  tuhc  épithélial,  revêtu  a  sa  surface 
extérieure  d'une  couche  de  cellules  mésodermiques,  c'est-à-dire  ne  renferme 
aucune  trace  de  fibres  ou  de  cellules  nerveuses;  les  éléments,  aux  dépens 
desquels  se  formeront  plus  tard  les  fibres  musculaires  cardiaques,  possèdent 
donc  dès  leur  apparition  la  propriété  de  se  contracter  rythmiquement,  et 
on  peut,  sur  la  platine  du  microscope,  accélérer  ce  rythme  par  l'action  de 
la  chaleur,  le  ralentir  par  l'action  du  froid. 

De  tous  ces  faits  nous  pouvons  conclure  que  l'influence  des  ganglions  du 
cœur  n'est  pas  indispensable  à  la  production  des  mouvements  rythmiques 
de  cet  organe,  c'est-à-dire  que  la  fonction  rythmique  appartient  en  propre 
a  la  fibre  musculaire  cardiaque. 

Mais  l'analyse  physiologique  est  allée  plus  loin  ;  elle  est  parvenue  à 
expliquer  cette  fonction  rythmique  propre  au  muscle  cardiaque,  en  en 
faisant  une  conséquence  d'une  autre  particularité  que  Marey  a  découverte 
dans  ce  muscle  et  qui  est  connue  sous  le  nom  de  loi  de  Y  inexcitabilité 
périodique  du  cœur.  En  elièt,  en  1872,  Bowditeli  ayant  constaté  que  des 
excitations  identiques  portées  sur  le  cœur  d'un  animal  à  sang  froid,  battant 
régulièrement,  ont  des  effets  très  irréguliers,  c'est-à-dire  sont  les  unes 
inefficaces,  ne  modifiant  en  rien  le  cours  régulier  du  cœur,  les  autres 
efficaces,  faisant  naître  une  pulsation  soudaine  intercalée  dans  la  série  des 
battements,  Marey,  en  1876,  découvrit  la  nature  des  circonstances  qui  font 
ainsi  réussir  ou  échouer  la  provocation  électrique.  Il  vit  que  ces  sortes  de 
ssitudes  expérimentales  tiennent  a  la  diversité  des  conditions  dans 
lesquelles  le  cœur  se  trouve  placé  lorsque  la  stimulation  l'atteint,  et  que 
l'absence  ou  l'existence  de  la  réaction  tient  à  la  phase  de  la  révolution 
cardiaque  avec  laquelle  coïncide  l'excitation.  Si  l'excitation  surprend  le 
cœur  dans  la  phase  systolique,  elle  ne  produit  aucun  effet;  si  elle  le  sur- 
prend dans  la  phase  diastolique,  elle  fait  naître  une  pulsation  soudaine, 
intercalée,  hors  rang.   Le   cœur  est  réfractaire  aux   excitations  dans  la 

»  Mathias  Duval  et  Laborde,  Recherches  sur  la  physiologie  du  cœur  de 
V embryon  (Trav.  du  laborat.  de  physiol.  de  la  Fac.  de  méd.  de  Paris, 
t.  I,  18S5,  p.  1). 


254  SANG  ET  CIRCULATION 

période  qui  sépare  l'extrême  diastole  de  la  systole  extrême,  et  il  passe 
ainsi,  dans  le  cours  d'une  seule  révolution,  par  un  état  où  il  est  excitable 
et  par  un  état  où  il  cesse  de  l'être.  Tels  sont  les  faits  connus  aujourd'hui 
sous  le  nom  de  loi  de  l'inexcitabilité  périodique  du  cœur  l. 

Renvovant  le  lecteur  aux  mémoires  de  Marey,  de  Dastre  et  Morat  de 
Glev,  nous  n'insisterons  pas  sur  les  conditions  accessoires  dans  lesquelles 
se  vérifie  cette  loi,  ni  sur  les  légères  restrictions  qu'il  y  faut  apporter. 
(Cette  période  réfractaire  diminue  quand  on  chauffe  le  cœur  :  elle  diminue 
également  a  mesure  que  l'intensité  des  excitations  augmente,  de  manière 
qu'une  sorte  de  tétanos  du  cœur  peut  se  produire  par  une  intensité  crois- 
sante des  courants  électriques  excitateurs).  La  seule  question  que  nous 
avons  intérêt  à  examiner,  c'est  de  savoir  si  cette  inexcitabilité  périodique 
tient  au  muscle  cardiaque  lui-même  ou  à  ses  ganglions  ou  fibres  nerveuses. 
En  effet.  Marey  avait  opéré  sur  le  cœur  tout  entier,  c'est-à-dire  sur  un 
système  double  à  la  fois  nerveux  et  musculaire.  11  importait,  comme  l'ont 
bien  compris  Dastre  et  Morat,  de  distinguer  entre  ces  deux  appareils,  et 
le  problème  à  résoudre  était  en  somme  assez  simple,  puisqu'on  sait  que  la 
pointe  du  cœur  (2/3  inférieurs)  est  purement  musculaire,  ne  renfermant 
pas  de  ganglions.  Il  s'agissait  donc  d'explorer  l'excitabilité  de  la  pointe  du 
cœur.  Le  dispositif  expérimenta!  était  toutefois  assez  délicat,  puisque  la 
pointe  du  cœur  ne  bat  pas  spontanément  lorsqu'elle  a  été  détachée,  et  qu'il 
s'agit  précisément  d'y  établir  des  battements  rythmiques,  pour  pouvoir 
faire  intervenir  ensuite  une  excitation  à  telle  ou  telle  phase  de  ces  révolu- 
tions cardiaques  régulières,  et  voir  si  cette  excitation  provoque  toujours 
un  effet.  Dastre  et  Morat  se  sont  habilement  rendus  maîtres  de  ces  diffi- 
cultés par  un  dispositif  expérimental  très  délicat,  dont  nous  ne  saurions 
donner  ici  la  description.  11  nous  suffira  de  donner  la  conclusion  qui 
découle  de  leurs  expériences,  a  savoir  que,  au  point  de  vue  des  variations 
de  son  excitabilité,  la  pointe  du  cœur  (muscle)  se  comporte  comme  le 
cœur  tout  entier  (muscles  et  nerfs);  la  loi  d  inexcitabilité  périodique  est 
donc  bien  une  loi  musculaire,  c'est-à-dire  qu'elle  est  inhérente  à  la  con- 
stitution et  à  la  structure  anatomique  du  muscle  cardiaque. 

Dans  ces  conditions,  il  nous  est  bien  facile  de  comprendre  que  les  excita- 
tions, qu'elles  soient  continues  ou  intermittentes,  doivent  produire  dans  le 
muscle  cardiaque  des  contractions  rythmées,  dont  le  rythme  sera  indépen- 
dant de  celui  des  excitations,  dans  le  cas  où  celles-ci  sont  produites  sous 
la  forme  interrompue.  En  effet  les  conséquences  de  cette  inexcitabilité 
intermittente  sont  rendues  évidentes  par  la  comparaison  suivante  que  nous 
empruntons  à  Marey.  Supposons  que  l'action  de  la  lumière  nous  fasse 
fermer  les  paupières:  comme  l'occlusion  des  paupières  supprimera  la 
sensation  lumineuse  pendant  un  instant,  on  verra  se  produire,  dans  l'ordre 

*  Glev  a  montre  (Arch.  de  physiol.,  mai  1889  et  avril  1890)  que  la  loi  de 
Marey,  cencernant  L'inexcitabilité  périodique  du  cœur,  est  une  lui  vraiment 
générale,  s'appliquant  aux  animaux  à  sang  chaud,  aussi  bien  qu'aux  animaux 
à  sans:  froid  (la  plupart  des  recherches  antérieures  avaient  été  laites  sur  le 
cœur  de  la  grenouille).  Ainsi  le  cœur  du  chien  ou  du  lapin  ne  réagit  pas  à 
une  excitation  qui  coïncide  avec  la  systole. 
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de  la  sensibilité,  des  phénomènes  en  tout  comparables  à  ceux  que  pré- 
sente le  cœur  dans  l'ordre  des  mouvements.  Ainsi  une  source  constante  de 
lumière  agira  sur  notre  œil  d'une  façon  discontinue!  car  la  lumière,  une 
tois  perçue, provoquera  une  clôture palpébrale qui  l'interceptera  un  certain 
temps, etc.  :  de  même  une  source  discontinue  de  lumière  donnera  de^  sen- 
sations discontinues  elles-mêmes,  mais  dont  la  période,  résultant  de  la 
durée  <\c  l'occlusion  palpébrale,  pourra  être  indépendante  de  celle  des 
intermittences  de  la  source  lumineuse.  Revenant  au  cœur,  on  peut  donc 
dire  semblablement,  avec  Dastre  et  Morat  :  1°  Que,  si  un  courant  continu 
produit  sur  le  muscle  cardiaque  des  effets  intermittents,  c'est  que  ce 
courant  est  rendu  intermittent  lui-même  par  les  phases  d'inexcitabilité  du 
cœur,  ces  phases  pratiquant,  en  quelque  sorte,  des  interruptions  dans  la 
durée  du  courant  ;2°  que,  si  des  courants  induits  successifs  ne  sont  pas  tous 
efficaces  pour  produire  des  systoles  du  cœur,  c'estque  parmi  ces  courants 
il  en  est  un  certain  nombre  qui  sont  comme  non  avenus,  parce  qu'ils 
tombent  sur  les  instants  où  le  cœur  est  inexcitable;  c'est  pourquoi  le 
rythme  des  contractions  provoquées  est  indépendant  du  rythme  des  excita- 
tions qui  les  provoquent.  Ajoutons  enfin  que  plus  les  courants  induits  sont 
intenses,  plus  ils  accélèrent  le  rythme  du  cœur;  c'est  que  pour  eux, 
d'après  ce  qui  a  été  indiqué  précédemment,  la  phase  d'inexcitabilité  du 
cœur  est  plus  courte,  et  que  par  conséquent  le  nombre  des  excitations 
inefficaces  est  moindre. 

Innervation  des  vaisseaux  ;  nerfs  vaso-moteurs.  —  Les  vaisseaux, 
qui,  nous  le  savons,  peuvent  se  contracter  par  des  excitations 
directes  (froid,  chaleur,  choc,  etc.),  sont  aussi,  sous  ce  rapport, 
soumis  au  système  nerveux.  Cl.  Bernard  a  démontré  que  ces  faits 
sont  surtout  du  domaine  du  grand  sympathique  (nerf  vaso-mo- 
teur), qui  produit  dans  les  parois  musculaires  des  vaisseaux  tantôt 
des  contractions,  tantôt  des  paralysies  (nerfs  vaso-constricteurs, 
nerfs  vaso-dilatateurs).  Quelques  nerfs  céphalo-rachidiens  peuvent 
agir  de  même.  Ainsi  la  corde  du  tympan  paralyse,  quand  on  l'excite, 
les  artères  de  la  glande  sous-maxillaire.  Ces  phénomènes  de 
resserrement  ou  de  dilatation  des  vaisseaux,  phénomènes  qui  ont 
une  grande  influence  sur  la  calorifîcation  des  organes  où  ils  se 
passent,  sont  la  plupart  du  temps  de  l'ordre  réflexe,  et  succèdent, 
soit  à  une  impression  portée  sur  les  nerfs  sensitifs,  soit  à  des  exci- 
tations morales.  L'innervation  des  vaisseaux  présente  donc  les 
plus  grandes  analogies  avec  celle  du  cœur. 

En  dehors  de  ce  point  de  vue  général,  la  physiologie  du  grand 
sympathique,  comme  vaso-moteur,  présente  encore  les  plus  grandes 
difficultés,  tant  au  point  de  vue  de  son  action  même  sur  les  vaisseaux, 
qu'au  point  de  vue  de  l'origine  de  ses  filets  nerveux,  de  leur  trajet 
et  de  leurs  rapports  avec  les  nerfs  de  la  vie  de  relation. 

Après  que  Henle  eut  découvert  des  éléments  musculaires  lisses 
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dans  les  parois  des  artères,  Stilling  vit  des  nerfs  se  perdre  dans 
ces  parois,  et  leur  donna  le  nom  de  vaso-moteurs,  cherchant  à 
compléter  le  fait  anatomique  par  une  hypothèse  physiologique.  Mais 
les  recherches  physiologiques  sur  ce  sujet  ne  remontent  qu'à  1851  : 
c'est  alors  que  Claude  Bernard  fit  l'expérience  mémorable  de  la 
section  du  cordon  sympathique  cervical  chez  le  lapin  ;  il  constata 
que  la  section  de  ce  cordon  produit  dans  l'oreille  du  côté  corres- 
pondant une  augmentation  considérable  de  la  température,  accom- 
pagnée d'une  dilatation  paralytique  des  vaisseaux  sanguins,  et  d'un 
afiiux  plus  considérable  de  sang;  le  sang  passe  alors  avec  une  telle 
facilité  par  les  artérioles  et  les  capillaires,  que  les  intermittences 
des  impulsions  cardiaques  se  font  sentir  jusque  dans  les  veines  (il 
y  a  alors  "pouls  veineux  direct),  et  alors  le  sang  des  veines,  au 
lieu  d'être  sombre  et  violacé,  apparaît  presque  aussi  rouge  que  du 
sang  artériel.  De  plus,  Claude  Bernard  montra,  en  même  temps 
que  Brown-Séquard,  que  la  galvanisation  du  bout  supérieur  ou 
céphalique  du  sympathique  cervical  coupé  amenait  une  constriction 
des  vaisseaux  auriculaires,  et,  par  suite,  le  retour  à  la  température 
normale  ou  même  à  une  température  inférieure,  avec  anémie. 

Donc  les  vaso-moteurs  découverts  par  Cl.  Bernard  en  1851  sont 
des  vaso-constricteurs  :  leur  excitation  amène  la  constriction  des 
vaisseaux  ;  leur  section  ou  paralysie  amène  par  contre  la  dilatation 
vasculaire.  Dès  lors  le  rôle  du  grand  sympathique  comme  vaso- 
moteur  était  clairement  démontré,  et  il  le  fut  successivement  pour 
les  autres  parties  du  corps,  pour  les  membres  et  pour  les  viscères 
abdominaux,  comme  il  l'avait  été  pour  la  tête.  Kussmaul  et  Tenner 
confirmèrent  cette  conclusion  que  l'action  calorifique  est  purement 
vaso-motrice,  et  Van  der  Beke  Callenfels  (1856)  montra  que  cet 
afflux  de  sang,  sur  une  partie  périphérique  plus  exposée  au  rayon- 
nement, amenait  chez  l'animal  une  perte  considérable  de  chaleur. 
En  effet,  dans  l'expérience  sur  le  cordon  cervical  du  lapin,  l'oreille 
hyperémiée  devient  plus  chaude  que  celle  du  côté  opposé  ;  parle  fait 
de  l'afflux  de  sang,  elle  tend  à  prendre  la  température  intérieure 
du  corps  de  l'animal.  Ajoutons  enfin,  que  si  l'on  opère  non  plus  sur 
un  lapin,  mais  sur  un  cheval,  on  voit  de  plus  le  côté  opéré  se  cou- 
vrir de  sueur. 

Vaso-constricteurs  et  vaso-dilatateurs .  —  A  Claude  Bernard, 
qui  avait  découvert  et  sainement  interprété  les  phénomènes  de  pa- 
ralysie vaso-motrice  par  section  du  nerf  vaso-moteur,  et  les  actes 
de  vaso-constriction,  par  excitation  du  nerf  coupé,  c'est-à-dire  en 
somme  l'existence  et  les  fonctions  de  nerfs  vaso-constricteurs,  à 
Cl.  Bernard  devait  revenir  encore  la  gloire  de  découvrir  d'autres 
nerfs  vasculaires  agissant  en  sens  inverse:  c'est-à-dire  des  nerfs 
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vaso-dilatateurs.  Cfest  en  faisant  ses  études  sur  la  sécrétion  des 
glandes  salivaires  qu'il  fut  mis  sur  cette  yoie.  Pour  bien  préci 
la  valeur  du  terme  vaso-dilatateur,  et  la  signification  d'un  ordre 
de  phénomènes  qui  a  pris  aujourd'hui  tant  d'importance  et  donné 
lieu  à  tant  il»1  discussions,  disons  d'abord  qu'il  ne  suffit  pas  que 
l'excitation  d'un  cordon  nerveux  produise  l'augmentation  de  calibre 
des  vaisseaux  d'une  région,  pour  que  ce  cordon  puisse  être  appelé 
dilatateur;  il  pourrait  se  faire  qu'il  s'agisse  d'un  acte  réflexe  et 
qu'on  eût  excité  un  nerf  centripète  dont  la  mise  enjeu  irait  pro- 
duire une  action  d'arrêt  sur  des  centres  constricteurs:  il  faut  donc 
que  le  cordon  en  question  soit  centrifuge,  c'est-à-dire  que  l'effet 
soit  essentiellement  périphérique,  sans  intervention  des  parties 
centrales  du  système merveux.  Il  entre  même  dans  la  notion  de  nerf 
vaso-dilatateur  deux  éléments:  la  dilatation  vasculaire  d'emblée, 
primitive,  produite  par  une  excitation  du  bout  périphérique,  sans 
que  cette  dilatation  soit  précédée  d'un  effet  d'une  autre  nature,  par 
exemple  d'une  constriction  préalable,  et  il  faut  d'autre  part  que 
cette  action  soit  cantonnée  à  la  périphérie,  c'est-à-dire  que  l'action 
nerveuse  soit  purement  centrifuge.  Or,  c'est  précisément  un  phéno- 
mène présentant  tous  ces  caractères  que  Cl.  Bernard  constata  (1858) 
dans  la  circulation  de  la  glande  sous-maxillaire,  en  excitant  le  bout 
périphérique  de  la  corde  du  tympan  sectionnée  :  en  même  temps 
que  la  sécrétion  salivaire  est  alors  augmentée,  on  voit  les  vaisseaux 
de  la  glande  fortement  gonflés  ;  de  petites  artérioles  précédemment 
invisibles,  deviennent  alors  rouges  et  turgescentes  ;  si  le  tronc  vei- 
neux principal  de  la  glande  a  été  mis  à  nu,  on  le  voit  se  gonfler, 
en  même  temps  que  le  sang  qu'il  contient,  noirâtre  avant  l'expé- 
rience, devient  rouge  comme  du  sang  artériel  au  moment  où  on 
excite  la  corde  du  tympan  ;  bien  plus,  si  la  veine  est  sectionnée,  on 
voit  le  sang  en  sortir  alors  par  jets  saccadés,  comme  d'une  artère, 
tandis  qu'il  ne  s'en  écoule  qu'en  bavant  lorsque  la  glande  est  à  l'état 
de  repos,  quand  la  corde  du  tympan  n'est  pas  excitée.  Tous  ces 
phénomènes  traduisent  donc  une  dilatation  des  artérioles,  d'où  dila- 
tation des  capillaires  par  afflux  plus  considérable  de  sang  à  leurs 
origines,  d'où  enfin  passage  plus  rapide  du  sang  à  travers  ces 
réseaux  capillaires,  de  sorte  que  le  sang  arrive  dans  les  veines  encore 
à  l'état  artériel.  Après  avoir  trouvé  dans  la  corde  du  tympan  un 
type  de  nerf  vaso-dilatateur,  Cl.  Bernard  constata  que,  de  même, 
la  branche  auriculo-temporale  du  trijumeau,  qui  s'anastomose  avec 
le  facial,  a  une  action  semblable  sur  les  vaisseaux  de  l'oreillette. 
Yulpian,  de  son  côté,  montra  que  le  bout  périphérique  du  lingual 
(lequel  contient  des  fibres  de  la  corde  du  tympan)  provoque  la 
rougeur  de  la  langue,  tandis  que  l'excitation  du  bout  périphérique 

M.  Dcv.vl,  Physiol.  17 
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du  grand  hypoglosse  fait  pâlir  cet  organe  :  le  premier  nerf  con- 
tient donc  des  nerfs  vaso-dilatateurs,  le  second  des  filets  va-  - 
constricteurs  pour  la  muqueuse  linguale.  Du  reste,  Yulpian 
démontra,  par  des  expériences  ingénieusement  variées,  que  la  pro- 
priété vaso-dilatatrice  du  lingual  est  due  aux  fibres  de  la  corde  du 
tympan . 

L'existence  de  deux  ordres  de  nerfs  vasculaires  était  donc 
désormais  établie.  Toutes  les  recherches  ultérieures  n'ont  eu  pour 
résultat  que  de  généraliser  et  systématiser  l'existence  de  ces 
nerfs,  d'en  montrer  les  rapports,  les  origines,  les  trajets  complexes. 

Mais  comment  agit  le  grand  sympathique  dans  des  phénomènes 
si  opposés  ?  Gomment  se  fait-il  que  la  plupart  du  temps,  à  l'état  de 
repos  (?),  il  maintienne  dans  un  certain  état  de  contraction  les 
parois  vasculaires  (vaso-constrietion)  ?  Comment  se  fait-il  qu'à 
certains  moments,  par  reflet  de  réflexes,  il  amène  une  constriction 
plus  énergique  des  vaisseaux,  et  qu'à  d'autres  moments  il  produise 
des  phénomènes  presque  identiques  à  ceux  de  sa  section,  c'est- 
à-dire  une  dilatation  des  vaisseaux,  et  un  afflux  de  sang  plus  consi- 
dérable dans  certaines  parties  de  l'organisme  (rougeur  subite  de  la 
face,  turgescence  des  tissus  érectiles,  hyperémie  et  sécrétion  plus 
abondante  des  glandes,  etc.  \% 

Tout  cela  s'explique  en  ayant  égard  à  l'action  spéciale  des  vaso- 
constricteurs  et  des  vaso-dilatateurs. 

1°  Pour  les  v aso -constricteurs .  on  explique  la  vaso-dilatation 
paralvtique  produite  par  leur  section,  en  admettant  que  les  nerfs 
vaso-constricteurs  sont  constamment  dans  un  certain  degré  d'acti- 
vité, c'est-à-dire  que  Les  parois  vasculaires  contractiles  (tunique 
movenne  des  artères)  ne  sont  jamais,  à  l'état  normal,  dans  un  repos 
complet,  mais  bien  dans  un  état  de  contraction  moyenne,  qu'on  peut 
appeler  tonus  vasculaire  :  la  section  des  nerfs  vaso-constricteurs 
fait  disparaître  ce  tonus,  comme  la  section  du  facial  fait  disparaître 
la  tonicité  des  muscles  de  la  moitié  correspondante  delà  face.  Enfin 
ce  tonus,  comme  celui  des  muscles  de  la  vie  de  relation,  doit  résul- 
ter d'une  action  réflexe  :  les  vaso-constricteurs  sont  les  voies  centri- 
fuges de  ce  réflexe  ;  quant  à  ses  voies  centripètes,  elles  sont  très 
multiples  et  peuvent  être  représentées  par  tous  les  ordres  de  nerfs 
sensitifs  et  entre  autres  par  les  nerfs  de  sensibilité  des  artères 
(AudiflVent  )  ;  c'est  ainsi  que  le  tonus  musculaire  a  été  considéré 
comme  une  action  réflexe  |  Y.  l'expérience  de  Brondgest.  page  137  ». 
Pour  d'autres  physiologistes,  l'excitation  constante  du  centre  vaso- 
moteur  serait  produite  par  l'acide  carbonique  présent  dans  le  sang. 
Si  l'on  empoisonne  les  animaux  au  moyen  de  cet  acide,  il  se  pro- 
duit un  rétrécissement  de  toutes  les  fines  artères  (Thiryi. 
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2°  Pour  les  vaso-dilatateurs  l'explication  est  plus  délicate.  Il 
est  parfaitement  démontré  qu'an  grand  nombre  d'excitations  pro- 
duisent par  réflexe  la  dilatation  des  vaisseau*  :  si  l'on 'coupe  l'oreille 
d'un  lapin,  et  que  l'on  excite  son  nerf  sciatique,  on  voit  le  sang 
■couler  en  bien  plus  grande  abondance  par  les  vaisseaux  sectionnés. 
Il  est  des  nerfs  centrifuges  dont  l'irritation  amène  directement  la 
dilatation  des  vaisseaux  ;  c'est  ainsi  que  la  corde  du  tympan  produit, 
quand  on  l'irrite,  une  hyperéniie  intense,  et  par  suite,  une  abon- 
dante sécrétion  de  la  glande  sous-maxillaire.  Elle  agit  de  même 
(hyperémie)  sur  la  partie  antérieure  de  la  langue,  tandis  que  c'est 
le  glosso-pharyngien  qui  conduit  les  nerfs  vaso-dilatateurs  pour  la 
base  de  la  langue  et  l'isthme  du  gosier  (Vulpian  J). 

Il  existe  donc  bien  des  nerfs  vaso-dilatateurs,  c'est-à-dire  dont 
J'excitation  a  pour  résultat  l'hyperémie,  c'est-à-dire  la  dilatation. 
On  pourrait  peut-être  comprendre  une  action  de  ce  genre,  si  les 
■artérioles  possédaient  des  fibres  musculaires  longitudinales,  dont  la 
•contraction  diminuerait  les  dimensions  longitudinales  des  vaisseaux 
•en  augmentant  leur  dimension  transversale,  en  élargissant,  en 
dilatant  le  vaisseau.  Alors  les  vaso-constricteurs  innerveraient  les 
£bres  circulaires,  les  vaso-dilatateurs  les  fibres  longitudinales. 
Mats  l'histologie  montre  que  les  vaisseaux  artériels  ne  possèdent 
absolument  que  des  fibres  musculaires  circulaires.  C'est  donc 
sur  ces  fibres  circulaires  que  doivent  agir  les  vaso-dilatateurs  aussi 
bien  que  les  vaso-constricteurs.  Cependant  il  est  difficile  d'admettre 
des  nerfs  qui  vont  directement  paralyser  les  éléments  musculaires 
des  tuniques  artérielles;  l'exemple  de  la  corde  du  tympan,  qui  est 
un  filet  du  facial,  fait  plutôt  penser  à  des  nerfs  qui,  allant  agir  sur 
d'autres  nerfs,  y  feraient  cesser  toute  action. 

D'après  cette  hypothèse,  les  nerfs  vaso-moteurs  dont  l'entrée  en 
action,  par  excitation  du  bout  périphérique,  produit  une  vaso- 
dilatation, n'agiraient  pas  directement  sur  les  vaisseaux,  "mais 
bien  sur  les  vaso-constricteurs ,  sur  lesquels  ils  viendraient  exercer 
une  sorte  d'action  suspensive,  une  action  d'arrêt.  Les  vaso- 
dilatateurs  agiraient  donc  en  paralysant  les  vaso-constricteurs;  la 
vaso-dilatation  serait  active,  au  point  de  vue  nerveux,  en  ce  sens 
qu'elle  est  le  résultat  de  l'action  d'un  nerf  sur  un  autre  nerf;  mais 
elle  serait  passive  au  point  de  vue  du  second  nerf  qui  reçoit  l'action 
du  premier,  passive  surtout  quant  à  la  paroi  vasculaire  qui,  en 
définitive,  se  trouve  en  état  de  paralysie  par  affaiblissement  ou 
suppression  de  son  innervation  tonique  normale. 

Claude  Bernard,  qui  a  émis  et  soutenu  l'hypothèse  de  cette  action 

1  Vulpian,  Leçons  sur  l'appareil  vaso-moteur,  Paris,  1875 
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paralysante  des  nerfs  vaso-dilatateurs  sur  les  vaso-constricteurs, 
lui  a  donné  le  nom  à? interférence  nerveuse.  En  ceci  il  avait  moins 
l'idée  de  donner  une  explication,  que  de  faire  une  comparaison.  On 
sait  quels  sont  ces  phénomènes  physiques  dans  lesquels  de  la  lumière 
jointe  à  la  lumière  produit  de  l'obscurité,  les  vibrations  lumineuses 
dans  un  sens  venant  neutraliser  les  vibrations  lumineuses  en  sens 
opposé;  on  dit  alors  qu'il  y  a  interférence  delà  lumière  ;  de  même 
une  action  nerveuse  venant  neutraliser  une  autre  action  nerveuse, 
il  y  aurait  interférence  nerveuse. 

L'action  des  vaso-dilatateurs  rentrerait  donc  dans  la  classe  des 
phénomènes  nerveux  dits  d'arrêt  ou  d'inhibition  (V.  p.  35).  Or, 
les  expériences  récentes  de  Dastre  et  Morat  sont  venues  donner  une 
démonstration  expérimentale  de  cette  hypothèse.  Leurs  recherches, 
relativement  par  exemple  aux  ganglions  cervical  inférieur  etpremier 
thoracique,  peuvent  en  effet  se  résumer  de  la  manière  suivante: 
ces  ganglions   exercent  sur  les  vaisseaux  de  la  tête  (spécialement 
de  l'oreille)  une  action  tonique,  qu'on  met  en  évidence  en  compa- 
rant les  résultats  de  la  section  de  la  chaîne  sympathique  en  amont 
ou  en  aval  de   l'anneau   de  Vieussens.   Cette  action  tonique  est 
renforcée  par  des  nerfs  constricteurs  venus  de  la  moelle  avec  les 
racines  des  troisième,  quatrième  et  cinquième  paires  dorsales,  et  les 
rameaux  communiquants  qui  leur  correspondent,  l'excitation  de  ces 
filets  resserrant  les  vaisseaux  auriculaires.  D'autre  part,  ces  mêmes 
ganglions   reçoivent   des   huitième   paire   cervicale,   première  et 
deuxième  dorsales,  des  éléments  dilatateurs,  car  l'excitation  de  ces 
racines  et  de  leurs  rami  communicantes  dilate  les  vaisseaux  auri- 
culaires. Que  deviennent  ces  nerfs  inhibitoires  en  arrivant  dans  les 
ganglions?  L'expérience  suivante  indique  qu'ils  s'y  terminent  et 
s'y  perdent  au  moins  en  partie:  en  effet,  l'excitation  en  masse  du 
cordon  sympathique  immédiatement  au-dessous  du  ganglion  stellaire 
produit  la  vaso-dilatation,  tandis  que  l'excitation  pratiquée  au- 
dessus  du  ganglion  cervical  inférieur  provoque  la  constriction.  Ces 
épreuves  nous  montrent  donc  dans  les  ganglions  susnommés  des 
centres  toniques  vasculaires  et  des  centres  d'interférence  ou  d'inhi- 
bition. Cet  exemple  n'est  pas  isolé.  En  étudiant  les  vaso-dilatateurs 
du  membre  inférieur,  Dastre  et  Morat  ont  vu  que  les  ganglions 
second  et  troisième  lombaire  de  la  chaîne  abdominale  sont  égale- 
ment des  centres  toniques  et  inhibitoires. 

Les  expériences  de  Dastre  et  Morat  sur  les  diverses  parties  du 
grand  sympathique  aboutissent  toutes  à  ce  même  résultat,  c'est- 
à-dire  que  nous  trouvons  l'hypothèse  de  Cl.  Bernard  confirmée  par 
tous  les  faits  expérimentaux,  et  seule  capable  de  les  relier  dans  un 
ensemble  de  conceptions  systématiques.  Ces  faits  nous  prouvent  que 


NERFS  VASO-MOTEURS 

l'action  des  dilatateurs,  s*  exerçant  en  paralysant  les  constricteurs,  se 
produit  non  seulement  dans  Les  ganglions  qui  existent  à  la  péri 
phérie,  au  milieu  drs  plexus  vasculaires,  mais  dans  tous  ceux  qui 
sont  échelonnés  sur  le  trajet  des  nerfs  vaso-moteur-  et  particu- 
lièrement dans  ceux  qui  forment  les  ganglions  de  la  chaîne  sympa- 
thique. Nous  devons  cependant  passer  en  revue  quelques  objections 
et  en  faire  justice. 

Ces  objections  ont  surtout  été  produites  par  Schiff.  D'abord  ce  physiolo- 
giste, qui  reconnaît  l'impossibilité  anatomique  de  croire  à  une  dilatation 
active  des  vaisseaux,  se   refuse   cependant  à  admettre  que  les   dilatations 
provoquées  par  les  nerfs  vaso-dilatateurs  puissent  être  rapportées   à   une 
paralysie  des  vaso-constricteurs,  parce   que,   dit-il,  les  vaso-dilatations 
qu'on  produit  en   sectionnant  les  vaso-constricteurs  d'une  région,  vaso- 
dilatations qui  sont  bien  alors  le  type  d'une  vaso-paralysie,  sont  toujours 
moins  prononcées  que  celles  résultant  de  l'excitation  d'un  nerf  à  fonctions 
vaso-dilatatrices.  Qu'on  irrite  directement  un  de  ces  derniers  nerfs,  ou  qu'on 
le  fasse  entrer  en  action  par  un   phénomène  réflexe,  soit  par  un  réflexe 
local,  comme  en  irritant  le  bout  central  du  nerf  auriculo-cervical  (branche 
auriculaire  du  plexus  cervical),  ce  qui  amène  la  dilatation  réflexe  des  vais- 
seaux du  pavillon  de  l'oreille,  soit  par  des  réflexes  plus  généraux,  comme 
en  enfermant  l'animal  (chien  ou  lapin)  dans  une  étuve,  en  produisant  chez. 
lui  une  fièvre  septique,  en  excitant  ses  passions,  etc.,  on  produit  toujours 
des  dilatations  plus  considérables  que  celles  provoquées  par  la  section  des 
vaso-constricteurs.  Schiff  reconnaît  bien  que  dans  tous  ces  cas  il  n'y  a  pas 
à  invoquer  de  contractions  du  côté  des  veines;  aussi  s'abstient-il  de  donner 
une  théorie  de  la  vaso-dilatation  (voy.  ses  Leçons  sur  la  physiologie  de 
la  digestion)  ;  mais  il  se  refuse  à  admettre  l'interférence  nerveuse,  puisque 
celle-ci,  agissant   par  paralysie   des  vaso-constricteurs,  ne    devrait   pas 
produire  d'effets  plus  considérables  que  la  paralysie  incontestable  résultant 
de  la  section  desdits  vaso-constricteurs.  —  Nous  croyons  qu'il  est  facile 
de  répondre  à  ces  objections,  à  ces  doutes  de  Schiff,  et  l'explication  déjà 
donnée  par  Cl.  Bernard  et  par  Vulpian  nous  permettra  d'entrer  plus  avant 
dans  la  conception  générale  des  rapports  des  vaso-dilatateurs  avec   les 
vaso-constricteurs.  Les  faits  invoqués  par  Schiff  sont  parfaitement  exacts 
et  reconnus  de  tous  les  expérimentateurs  :  pour  la  glande  sous-maxillaire, 
par  exemple,  si  l'on  coupe  tous  les  filets   sympathiques  que   l'on  connaît 
comme  constricteurs  de  ses  vaisseaux,  on  obtient  une  vaso-dilatation  beau- 
coup moins  considérable  que  celle  produite  par  l'excitation  de  la  corde  du 
tympan.  Mais  peut-on  se  flatter  d'avoir  en  effet,  dans  la  première  expé- 
rience, détruit  tous  les  vaso-constricteurs  de  la  glande?  Il  en  reste  toujours 
qui  échappent  à  la  section  et  qui  font  que  la  paralysie  par  section  ne  peut 
être  complète;  de  plus,  aurait-on  coupé  tous  les  filets  constricteurs    qui 
vont  à  la  glande,  ne  savons-nous  pas  que  dans  la  glande  même,  c'est-à-dire 
au  delà  de  la  section,  ces  filets  présentent  d'innombrables  petits  ganglions 
qui  sont  autant  de  centres  du  tonus  vasculaire  ;  ce  tonus  vasculaire   n'est 
donc  pas  complètement  supprimé  par  la  section  des  constricteurs  afférents 
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à  la  glande,  pas  plus  que  les  mouvements  du  cœur  ne  sont  arrêtés  par  la 
section  des  nerfs  afférents.  Au  contraire,  en  excitant  le  nerf  vaso-dilatateur 
de  la  glande,  on  va,  c'est  là  même  le  sens  complet  de  l'hypothèse  de  l'inter- 
férence nerveuse,  agir  sur  tous  les  vaso-constricteurs  et  les  paralyser  tous- 
au  niveau  même  des  ganglions  nerveux  intra-glandulaires.  L'effet  plus 
intense  de  vaso-dilatation  obtenu  dans  ce  cas  n'est  donc  plus  une  objection, 
mais  devient  réellement  une  preuve  de  la  théorie  de  l'interférence  ner- 
veuse. 

D'autre  part,  Schiff,  qui.  nous  le  répétons,  se  refuse  à  admettre  la  dila- 
tation névro-paralytique,  et  se  contente,  sans  en  préciser  le  mécanisme, 
de  dire  que  les  hyperémies  produites  par  les  vaso-dilatateurs  sont  de- 
nature  active,  Schiff  a  constaté,  dans  les  artérioles  de  l'oreille  du  lapin, 
des  phénomènes  de  systole  et  de  diastole  se  produisant  deux  à  huit  fois 
par  minute  (ce  qui  ne  coïncide  nullement  avec  les  battements  du  coei 
et  ne  pouvant  tenir  à  des  contractions  alternatives  des  veines,  car  l'inspec- 
tion directe  de  ces  derniers  vaisseaux  ne  montre  rien  de  semblable.  Comme 
les  diastoles  en  question  sont  beaucoup  plus  considérables  que  la  dilatatton 
produite  par  la  section  du  cordon  cervical,  c'est-à-dire  que  la  dilatation, 
paralytique  type,  Schiff  en  conclut  que  ces  diastoles  doivent  être  des  dila- 
tations actives,  quel  que  puisse  être  le  mécanisme  de  ces  dilatations.  Les 
recherches  de  Dastre  et  Morat  ont  montré  que  tout  est  exact  dans  l'obser- 
vation de  Schiff,  tout  sauf  l'interprétation.  «  La  plus  simple  observation, 
dit  Dastre,  suffit  à  montrer  que  ces  mouvements  (sur  l'artère  moyenne  du. 
pavillon  de  l'oreille)  ne  coïncident  pas  avec  ceux  du  cœur  et  sont  indé- 
pendants des  alternatives  de  la  respiration  ;  ce  ne  sont  point  des  mouve- 
ments communiqués,  passifs;  ce  sont  des  contractions  propres  aux  vais- 
seaux, des  mouvements  actifs  reconnaissant  pour  facteurs  immédiats  les 
muscles  et  les  nerfs  vasculaires.  Les  artères  sont  habituellement  dans  un 
état  intermédiaire  entre  la  contraction  et  le  relâchement,  qu'on  appelle - 
l'état  tonique;  mais  cet  état  de  demi-contraction  n'est  pas  fixe.  Le  vais- 
seau n'est  pas  immobilisé  dans  ce  demi-resserrement  :  tantôt  la  dilatation 
l'emporte  et  tantôt  la  contraction,  comme  si  l'état  moyen  était  le  plus 
difficile  à  maintenir  d'une  façon  permanente  et  qu'il  fût  le  résultat  d'une 
lutte  entre  deux  puissances  antagonistes  de  force  égale.  Mais  que  l'in- 
fluence d'une  excitation  directe  ou  réflexe  vienne  à  faire  pencher  la  balance 
et  à  dilater  ou  à  contracter  franchement  le  vaisseau,  même  pendant  un 
temps  assez  long,  alors  les  oscillations  disparaissent.  »  Quant  à  ce  fait 
que  les  diastoles  donnent  une  dilatation  plus  grande  que  la  vaso-paralysie- 
par  section  du  sympathique,  il  s'explique  toujours  par  ce  que  la  diastole 
sous  l'influence  de  nerfs  vaso-dilatateurs  est  le  résultat  d'une  paralysie 
des  vaso-constricteurs  atteints  jusque  dans  leurs  ganglions  périphériques, 
c'est-à-dire  plus  complètement  que  par  toute  section  expérimentale  du 
cordon  sympathique. 

Centres  nerveux  et  trajet  des  vaso-moteurs.  —  Ces  centres  sont 
placés  en  partie  dans  la  moelle  spinale,  mais  surtout  dans  les  parties 
eéphaliques  du  cordon  médullaire,  car  une  section  de  la  moelle- 
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cervicale  amène  la  dilatation  de  tontes  Les  artères  du  corps.  Les 
expériences  de  Ludwig,  de  Thiry,  de  Schift',  placent  ces  cenl 
dans  la  protubérance  et  dans  les  pédoncules  cérébraux;  c'est  laque 
assent  les  phénomènes  centraux  des  réflexes,  qui,  à  la  suite  de 
l'irritation  des  nerfs  sensitifs,  Yont  diminuer  la  tonicité  des  vais- 
seaux. La  blessure  despédoncules  cérébraux  produit  une  hyperémie 
Burtout  dans  les  viscères  abdominaux,  hyperémie  qui  peut  aboutir 
à  un  ramollissement  de  la  muqueuse  gastrique  (Schili).  L'irritation 
de  ces  mêmes  pédoncules  amène  un  rétrécissement  de  tous  1  ta 
vaisseaux  (Budge).  Cependant  la  moelle  cervicale  semble  pouvoir 
jouer  le  rôle  de  centre  vis-à-vis  des  phénomènes  vaso-moteurs 
iciés  aux  fonctions  de  la  sécrétion  salivaire.  Budge  parait  même, 
d'après  ses  récentes  publications,  placer  surtout  dans  la  moelle 
les  centres  vaso-moteurs.  Il  pense  que  l'irritation  de  fibres  sensi- 
tives  dans  les  pédoncules  se  réfléchit  sur  les  centres  sympathiques 
de  la  moelle,  et  c'est  ainsi  que  l'irritation  des  régions  de  la  base  de 
l'encéphale  ferait  indirectement  entrer  en  jeu  les  vaso-moteurs  et 
déterminerait  les  changements  dans  la  pression  sanguine. 

De  ces  centres  vaso-moteurs  partent  des  filets  centrifuges  qui 
suivent  la  moelle  épinière,  pour  passer  successivement  aux  artères 
par  l'intermédiaire  du  grand  sympathique.  Dans  ce  trajet,  les  nerfs 
vaso-moteurs  suivent  plus  spécialement  les  cordons  antéro-latéraux  ; 
ils  s'entre-croisent,  car,  dans  les  hémiplégies  de  cause  centrale,  le 
trouble  vaso-moteur,  comme  les  autres  troubles  de  mouvement, 
s'observe  du  côté  opposé  à  la  lésion  encéphalique;  mais  cet  entre- 
croisement parait  se  faire  tout  d'un  coup  au  niveau  du  bulbe,  et  il 
n'y  a  plus  de  décussation  des  nerfs  vaso-moteurs  dans  le  reste  de 
la  longueur  de  la  moelle  (Brown-Séquard).  Aussi,  dans  les  hémi- 
plégies de  cause  spinale,  les  troubles  vaso-moteurs  s'observent-ils, 
comme  les  troubles  de  motilité,  du  même  côté  que  la  lésion  médul- 
laire, et  du  côté  opposé  aux  troubles  de  la  sensibilité  (V.  p.  65), 
C'est-à-dire  que  le  membre  paralysé,  vu  la  dilatation  de  ses  vais- 
seaux, est  plus  chaud  que  le  membre  sain;  mais  la  persistance  des 
mouvements,  et,  par  suite,  la  plus  grande  intensité  des  combus- 
tions dans  ce  dernier,  peut  amener  une  différence  de  température  en 
sens  inverse,  et  c'est  ainsi  sans  doute  qu'il  faut  expliquer  les  résul- 
tats contradictoires  qui  ont  fait  émettre  à  von  Bezold  l'hypothèse 
que  les  nerfs  vaso-moteurs  des  membres  inférieurs  restent  dans  le 
même  côté  de  la  moelle,  et  que  ceux  du  membre  antérieur  subissent 
un  entre-croisement  le  long  des  cordons  médullaires,  et  à  Schiff 
l'hypothèse  encore  plus  singulière  que  le  trajet  est  direct  pour  les 
vaso-moteurs  de  la  jambe,  du  pied,  de  la  main  et  de  l' avant-bras, 
et  croisé  pour  ceux  du  bassin,  de  la  cuisse,  du  bras  et  des  épaules. 
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Les  vaso-moteurs  sortent  de  la  moelle  par  les  racines  antérieures 
des  nerfs  rachidiens  ;  ce  fait  a  été  mis  à  peu  près  hors  de  doute  par 
les  recherches  de  Claude  Bernard  pour  les  vaso-moteurs  du  membre 
îhoracique,  pour  ceux  qui  président  à  la  sécrétion  salivaire,  et  enfin 
pour  les  rameaux  sympathiques  qui,  sans  être  précisément  vaso- 
moteurs,  ont  les  plus  grands  rapports  de  parenté  avec  ces  nerfs  : 
nous  voulons  parler  des  filets  qui  vont  présider  aux  phénomènes 
oculo-pupillaires,  que  Ton  observe  après  la  section  du  cordon  sym- 
pathique cervical  *  (constriction  de  la  pupille,  enfoncement  du  globe 
oculaire,  etc.) . 

Mais,  chose  remarquable,  le  niveau  des  racines,  par  lesquelles  sortent 
les  vaso-moteurs,  est  loin  de  correspondre  au  niveau  des  organes  ou  des 
membres  auxquels  vont  se  distribuer  ces  nerfs.  Ainsi  CL  Bernard  a 
démontré  que  les  vaso-moteurs  qui  s'associent  au  plexus  brachial,  pour 
aller  dans  le  membre  thoracique,  lui  viennent  par  des  filets  ascendants  du 
cordon  thoracique  du  grand  sympathique  :  ceux  qui  doivent  s'associer  au 
nerf  sciatique  lui  viennent  par  des  fibres  descendantes  du  cordon  lom- 
baire; ils  émergent  donc  de  la  moelle,  les  premiers  par  des  racines  très 
inférieures,  les  seconds  par  des  racines  très  supérieures,  comme  niveau, 
aux  racines  des  nerfs  de  relation  auxquels  ils  vont  ensuite  s'associer.  Enfin 
les  rameaux  sympathiques  oculo-pupillaires  émergent  de  la  moelle  par 
les  racines  des  deux  premières  paires  dorsales,  et  d'une  façon  tout  à  fait 
indépendante  des  vaso-moteurs  correspondants.  On  voit  donc  que  ces  nerfs 
offrent  dans  l'étude  de  leur  trajet  des  complications  inattendues,  des  indi- 
cations qu'il  sera  difficile  de  débrouiller  par  l'expérience,  d'autant  plus 
que  ces  trajets,  d'après  Schiff,  seraient  variables  chez  les  animaux  d'une 
même  espèce,  selon  les  races  sur  lesquelles  porte  l'expérimentation 

Enfin  les  vaso-moteurs,  pour  se  distribuer  aux  artères,  suivent  en  cer- 
taines régions  des  trajets  indépendants,  comme  au  cou  et  à  la  tête,  où  le 
sympathique,  jusque  dans  ses  plexus  secondaires,  reste  isolé  du  système 
nerveux  de  la  vie  de  relation  :  ou  bien  ils  affectent  une  distribution  exacte- 
ment calquée  sur  celle  des  branches  artérielles  (sympathique  abdominal)  ; 
ou  bien  enfin,  comme  pour  les  membres,  ils  s'associent  et  se  confondent 
avec  les  nerfs  des  plexus  brachial,  lombaire,  etc.,  et  cette  fusion  se  fait  au 
niveau  ou  à  une  certaine  distance  de  ces  plexus,  pour  le  sciatique  un  peu 
avant  de  sa  sortie  du  bassin,  pour  les  nerfs  du  bras  au  niveau  même  du 
plexus  brachial  (Cl.  Bernard). 

Les  modifications  que  les  fonctions  des  nerfs  vaso-moteurs  amènent 
dans  la  circulation  sont  très  importantes  quand  on  les  étudie  dans  leurs 
rapports  avec  les  phénomènes  de  sécrétion  et  de  calorification  (Y.  plus 

t  Stricker  avait  cru  constater  que  les  vaso-dilatateurs  quitteraient  la  moelle 
par  la  voie  des  racines  postérieures.  Morat  a  repris  l'étude  de  la  question  et 
infirmé  les  résultats  de  Stricker  ;  il  a  constaté  en  effet  que  chez  le  chien,  les 
vaso-dilatateurs  du  pénis  sortent  par  les  racines  antérieures  des  première  et 
deuxième  paires  sacrées. 
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loin,  Chaleur  animale).  Ces  modifications  sont  «-neore  très  important 
étudier  dans  leurs  rapports,  «l'une  part,  avec  les  phénomènes  de  nutrition, 
et,  d'autre  part,  avec  un  grand  nombre  de  phénomènes  pathologiq 
Pour  ce  qui  est  des  a. -tes  de  nutrition,  il  nous  suffira  de  rappeler  l'expé- 
rience type  suivante  :  Si,  sur  un  lapin  dont  on  a  sectionné  le  cordon  cer- 
vical droit,  on  ampute  bien  symétriquement  l'extrémité  des  deux  oreilles. 
on  verra  la  cicatrisation  de  l'oreille  droite  se  faire  beaucoup  plus  vite  que 
celle  de  la  gauche.  Pour  ce  qui  est  des  phénomènes  pathologiques,  rap- 
pelons que  la  fièvre  est  due  essentiellement  aux  troubles  vaso-moteurs  qui 
modifient  la  production  et  la  régularisation  de  la  chaleur;  elle  résulte 
d'une  action  exagérée  des  nerfs  vaso-dilatateurs,  lesquels  sont  en  même 
temps  des  nerfs  calorifiques  (tandis  que  les  vaso-constricteurs  sont  frigo- 
rifiques; Cl.  Bernard)1. 

Il  faudrait  enfin,  pour  compléter  l'histoire  des  vaso-moteurs,  passer 
en  revue  les  nombreuses  applications  thérapeutiques  qui  ont  pour  inter- 
médiaire les  modifications  vaso-motrices.  Nous  ne  citerons  qu'un  des 
médicaments  de  ce  genre,  la  diyitale;  cet  agent,  antagoniste  du  pouls  et 
de  la  chaleur,  agit  puissamment  contre  la  fièvre,  dont  nous  venons  d'es- 
quisser en  deux  mots  la  physiologie  pathologique.  En  effet,  outre  que  la 
digitale  ralentit  et  régularise  les  mouvements  du  cœur,  elle  agit  aussi  sur 
les  organes  périphériques  de  la  circulation,  et  amène  une  contraction  des 
parois  artérielles  par  excitation  des  vaso-moteurs.  Le  pouls,  ralentit  par  la 
digitale,  est  plus  fort  et  plus  plein. 


IV.   USAGES    GÉNÉRAUX    ET    PARTICULIERS    DE    LA    CIRCULATION 

Le  but  le  plus  général  de  la  circulation  est  de  produire  dans 
l'intimité  de  nos  tissus  des  courants  très  rapides  destinés  à  fournir 
les  matériaux  de  la  nutrition  aux  organes  et  à  entraîner  les  déchets 
qui  résultent  des  échanges  nutritifs,  comme  nous  l'avons  indiqué 
dès  le  début  dans  notre  schéma  de  l'organisme.  C'est  le  globule 
sanguin  qui  joue  le  principal  rôle  cà  ce  point  de  vue.  Ces  échanges 
se  passent  au  niveau  même  des  capillaires  (V.  p.  242)  ;  nous  savons 
qu'en  général  la  pression  dans  ces  petits  vaisseaux  est  de  10  100  à 
12/100  d'atmosphère,  pression  qui  parait  être  très  favorable  à 
l'équilibre  des  échanges.  Quand  la  pression  diminue,  par  exemple 
par  l'effet  d'une  saignée,  ce  sont  alors  les  résorptions  qui  prédo- 
minent; si,  au  contraire,  la  pression  augmente  dans  les  capillaires, 
parla  compression,  par  exemple,  ou  la  ligature  d'une  veine,  l'exsu- 

i  Cl.  Bernard,  Leçons  sur  la  chaleur  animale,  sur  les  effets  de  la  cha- 
leur et  sur  la  fièvre  (dernières  leçons),  Paris,  1875.  On  trouvera  ci-après 
(chapitre  Chaleur  animale,  à  la  suite  de  l'étude  de  la  respiration)  l'analyse 
de  l'influence  des  vaso-moteurs  sur  la  distribution  et  la  déperdition  de  la 
chaleur. 
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dation  dépasse  les  limites  normales,  et  le  sérum  du  sang  épanché 
dans  les  tissus  constitue  ce  qu'on  appelle  Yœdème.  La  dilatation 
paralytique  des  petites  artères  peut  aussi  produire  l'œdème  en 
augmentant  l'afflux  du  sang,  et  par  suite,  la  pression  dans  les 
capillaires  |  Ranvier). 

Outre  ces  fonctions  générales,  le  système  circulatoire  présente  dans 
...  -  .  étions  des  dispositions  spéciales  qui  indiquent  un  but  accessoire 
et  particulier.  Ainsi,  dans  quelques  organes,  les  vaisseaux  sont  charg  -. 
outre  la  nutrition,  d'un  rôle  de  caléfaction.  Nous  pouvons  citer  à  ce  point 
de  vue  les  vaisseaux  du  pavillon  de  l'oreille,  de  la  face  en  général,  des 
extrémités  des  doigts,  des  téguments  des  régions  articulaires,  vaisseaux 
qui  sont  dans  toutes  ses  régions  plus  abondants  que  ne  l'exigerait  la  simple 
nutrition.  Dans  d'autres  points,  les  capillaires  sont  disposés  dans  un  but 
particulier  d'absorption  ou  d'exhalation  :  tels  sont  ceux  du  poumon,  qui 
forment  dans  ce  viscère  une  large  nappe  sanguine  où  les  globules  rouges 
viennent  se  charger  d'oxygène,  tandis  que  le  sérum  dégage  son  acide  car- 
bonique. 

Ailleurs  l'afflux  du  sang  est  appelé  à  un  rôle  mécanique,  comme  par 
exemple,  celui  de  l'érection  ;  c'est  alors  seulement  que  nous  trouvons  des 
cœurs  accessoires  périphériques,  destinés  à  augmenter  la  tension  du  sang 
dans  -  __-anes  qui  s'érigent.  En  effet,  le  muscle  bulbo-caverneux  et 
rischio-eaverneux,  par  leurs  contractions  rythmiques  pendant  l'érection, 
chasser,  t  vers  l'extrémité  de  la  verge  le  sang  qui  s'est  déversé,  en  plus 
-  :  ande  abondance  (par  un  acte  de  vaso-dilatation)  dans  le  bulbe  de  l'urètre 
et  dans  la  racine  des  corps  caverneux. 

Le  mouvement  de  la  circulation  est  indispensable  au  maintien  du  sang 

dans  son  état  physiologique,  dans  l'état  liquide;  non  pas  que  l'agitation 

empêche  la  coagulation  du  sang,  car,  au  contraire,  elle  la  favorise,  et 

-:  par  le  battage  que  l'on  extrait  la  fibrine  du  sang    (V.  p.  202)  ;  mais 

le  mouvement  de  la  circulation  met  continuellement   les  divers  points  de 

la  masse  du  sang  en  contact  avec  la  paroi  interne,  avec  Yendothélium 

des   vaisseaux.  Or.  parmi  les    sanses  plus   ou   moins    bien  définies    qui 

influent  sur  la  coagulation  du  sang  et  que  nous  avons  rapportées  plus  haut 

2       .la  moins  contestable,  quoique  la  plus  difficile  a  expliquer,  parait 

être  1'inriuence  encore  énigmatique  de  la  paroi  interne  des  vaisseaux 

a  vire  influence  a  été  signalée  par  Briieke  :  Le  contact  de  la  paroi 

yuement  à  la  coagulation  ;  la  fibrine  ne  peut  se 

solidifier  tant  que  le  sang  circule  et  que   chacune  de  ses  particules  vient 

ss animent  se  mettre  au  contact  de  la  paroi  vivante. 

Dès  que  la  circulation  s'arrête,  les  couches  centrales  du  torrent  sanguin 
tendent  à  se  coaguler;  l'examen  de  la  manière  dont  se  produit  cette  coagu- 
lation constitue  l'étude  des  caillots  formés  post  ynortem,  étude  non  moins 
intéressante  pour  le  physiologiste  que  pour  le  pathologiste,  auquel  elle 
apprend  à  distinguer  les  caillots  récents  des  caillots  anciens.  Le  sang  ne  se 
coagule  pas  sur  le  cadavre  immédiatement  après  la  cessation  des  battements 
du  cœur  ;  le  mécanisme  par  lequel  les  artères  mourantes  chassent  leur 
contenu  dans  les  veines  continue  encore  une  sorte  de  circulation  qui  em- 
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pêche  cette  coagulation.  Aussi  ne  trouve-t-on  généralement  sur  le  cadavre 

des  caillots  que  dans  les  veini 

Quand  les  veines  du  cadavre  sont  gorgée8  du  Bang  exprimé  «lu  système 
artériel,  la  coagulation  commence  à  s'y  produire  dans  les  couches  centrales 
qui  sont  le  plus  loin  de  la  paroi;  ici  la  coagulation  de  la  fibrine  est 
rapide,  elle  englobe  les  globules  rouges  de  cette  partie  du  sang,  et  c'est 
pourquoi  le  centre  des  caillots  veineux  est  toujours  rouge  ou  noir,  pré- 
sente en  un  mot  l'aspect  cruorvjue. 

Les  parties  plus  périphériques  du  contenu  des  veines  restent  toujours  au 
moins  vingt  à  vingt-quatre  heures  avant  de  se  coaguler  complètement  ; 

si  qu'ici  l'action  de  contact  de  la  paroi  vivante  continue  à  faire  sentir 
son  influence.  En  effet,  lorsque  a  lieu  la  mort  générale,  lorsque  la  dernière 
expiration  et  le  dernier  battement  du  cœur  ont  eu  lieu,  il  s'en  faut  de  beau- 
coup qu'avec  cette  mort  coïncide  la  mort  de  chaque  élément  anatomique: 
nous  avons  vu  que  les  muscles  et  les  nerfs  restent  encore  longtemps  exci- 
tables, que  répithélium  de  la  vessie  s'oppose  encore  pendant  plusieurs 
heures  à  tout  phénomène  d'absorption;  nous  verrons  que  les  épithéliums 
vibratiles  continuent  encore  leurs  mouvements  pendant  huit  ou  dix  heures  ; 
il  en  est  de  même  de  Yendothélium  des  vaisseaux  sanguins,  et  ce  n'est 
qu'après  sa  mort  complète,  qu'après  vingt  ou  vingt-quatre  heures,  que  la 
coagulation  des  couches  les  plus  périphériques  du  sang  veineux  peut  s'effec- 
tuer :  souvent  on  extrait  des  vaisseaux  d'un  cadavre  déjà  en  rigidité  cada- 
vérique un  liquide  sanguin  qui,  placé  dans  un  vase,  au  contact  de  l'air,  se 
coagule  bientôt,  presque  comme  du  sang  extrait  de  l'animal  vivant. 

La  coagulation  étant  ainsi  très  lente  à  se  produire  dans  le  cadavre, 
nous  avons  là  toutes  les  conditions  qui  favorisent  la  séparation  de  la 
fibrine  et  des  globules,  qui  déterminent  la  formation  d'une  couenne 
(Y.  Sang  couenneux,  p.  202).  Ensuite  les  vaisseaux  peuvent  être  con- 
sidérés comme  formant  un  réservoir  de  forme  compliquée,  dans  lequel, 
pendant  la  coagulation,  fibrines  et  globules  se  déposent  par  couches  selon 
les  lois  de  la  pesanteur  les  globules  vers  les  parties  déclives,  la  fibrine 
vers  les  parties  plus  élevées,  sous  forme  de  caillots  décolorés-  ;  de  là  les 
c.illots  mixtes,  ou  formés  en  partie  de  caillots  cruoriques  (centre  et 
parties  déclives  des  masses  coagulées),  et  en  partie  de  caillots  décolorés 
ou  couenneux.  Dans  ces  derniers,  comme  dans  la  couenne  formée  après 
coagulation  dans  un  vase,  on  trouve  une  très  grande  quantité  de  globules 
blancs,  réunis  parfois  en  si  grand  nombre  qu'ils  forment  de  petits  amas 
qu'on  prendrait  facilement  pour  des  amas  de  pus. 

La  disposition  de  ces  caillots  mixtes  est  déterminée  par  la  position  du 
cadavre  dans  l'agonie.  Ainsi  dans  la  veine  cave,  le  cadavre  étant  d'ordinaire 
couché  sur  le  dos,  le  caillot  est  décoloré  vers  le  voisinage  du  cœur,  puis  il 
devient  foncé  vers  la  région  lombo-dorsale,  qui  est  plus  déclive  ;  puis  de 
nouveau  décoloré  vers  l'angle  sacro-vertébral,  qui  est  un  peu  plus  élevé, 
il  reprend  l'aspect  cruorique  dans  les  veines  iliaques  et  surtout  dans  les 
iliaques  internes.  Les  caillots  des  veines  pulmonaires  sont  toujours  très 
foncés,  vu  leur  position  déclive  ;  en  changeant  la  position  du  cadavre,  en 
le  renversant  pendant  que  se  forment  les  caillots,  on  renverse  la  disposition 
de  ceux-ci  et  on  obtient  des  caillots  mixtes  de  composition  inverse. 
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On  voit  combien  ces  faits  sont  intéressants  et  de  quelle  utilité  ils  peuvent 
être,  par  exemple,  en  médecine  légale  pour  déterminer  la  position  dans 
laquelle  s'est  trouvé  un  cadavre  pendant  les  vingt-quatre  heures  qui  ont 
suivi  l'agonie.  Tous  ces  faits  sont  le  résultat  de  la  singulière  propriété 
dont  jouit  la  paroi  interne  du  vaisseau  d'empêcher  la  coagulation. 


Résumé.  —  A.  Le  cœur  est  l'organe  central  de  la  circulation.  L'oreil- 
lette agit  en  se  laissant  facilement  distendre  par  le  sang  veineux  (élasticité) 
et  en  chassant  par  une  contraction  très  rapide  (durée.  1  5  de  la  révolution 
cardiaque),  son  contenu  dans  le  ventricule,  avec  léger  reflux  dans  l'origine 
des  veines. 

Le  ventricule,  par  une  contraction  énergique  et  d'une  durée  appré- 
ciable, lance  le  sang  dans  l'origine  des  artères  (pulmonaire  et  aorte)  :  le 
reflux  ne  peut  se  faire  vers  l'oreillette,  parce  que  les  voiles  auriculo- 
ventriculaires  (valvules mitrale  et  tricuspide)  sont  appliquées  parla  contrac- 
tion des  muscles  papillaires  les  uns  contre  les  autres  et  contre  la  paroi 
ventriculaire,  d'où  occlusion  parfaite  de  l'orifice  correspondant. 

Le  cœur  effectue  chez  l'adulte  environ  soixante-dix  à  soixante- quinze 
contractions  par  minute  :  chacune  de  ces  contractions  se  révèle  à  l'extérieur 
par  :  1°  le  choc  du  cœur,  attribué  à  un  mouvement  de  recul  ou  de  ton 
de  cet  organe,  mais  qui  est  dû  en  réalité  au  changement  de  consistance  du 
muscle  cardiaque  en  contraction  :  2°  le  premier  bruit,  synchronie  à  la 
systole  ventriculaire,  et  dû  à  la  tension  des  replis  (valvules)  auriculo- 
ventriculaires  par  les  muscles  papillaires;  3°  le  second  bruit,  synchrone 
au  début  du  temps  de  repos,  et  dû  au  redressement  brusque  des  valvules 
sigmoïdes,  aortiques  et  pulmonaires. 

Les  résultats  mécaniques  de  la  systole  ventriculaire  sont  que  :  à  chaque 
systole  il  entre  dans  l'aorte  175  à  180  grammes  de  sang,  à  une  pression 
de  180  à  190  millimètres  de  mercure  (15  d'atmosphère)  et  avec  une 
vitesse  de  40  à  50  centimètres. 

B.  Les  artères.  —  L'arbre  artériel  forme  un  cône  dont  le  sommet  est 
au  ventricule  et  la  base  au  niveau  du  système  capillaire.  Dans  ce  cône, 
la  pression  du  sang  (hémodynomètres  divers)  va  en  diminuant  du  cœur 
vers  les  capillaires;  telle  est  la  cause  de  la  circulation.  Quant  à  la  vitesse 
elle  est  en  chaque  région  du  cône  artériel  en  raison  inverse  de  la  surface 
de  section  correspondant  à  cette  région  du  cône.  Il  en  est  de  même  pour 
la  vitesse  dans  le  cône  veineux  :  la  vitesse  va  donc  dans  le  système  artériel 
en  diminuant  du  centre  à  la  périphérie,  et  dans  le  cône  veineux  en  augmen- 
tant de  la  périphérie  au  centre.  La  nappe  de  sang  contenue  dans  les 
capillaires  est  ainsi  comme  le  lac  du  fleuve  sanguin. 

La  vitesse  générale  de  la  circulation  est  très  grande  :  il  suffit  de  quelques 
secondes  pour  qu'une  substance  toxique  introduite  dans  le  sang  fasse  le 
tour  de  la  circulation  (quinze  secondes). 

On  nomme  vaisseau  porte,  système  porte,  toute  partie  de  l'appareil 
circulatoire  où  le  sang  marche  directement  d'un  système  capillaire  vers 
un  autre  système  capillaire  :  veine  porte  hépathique,  veine  porte  rénale 
(vaisseau  efférent  du  glomérule). 
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La  tunique  moyenne  des  artères  est  la  plus  importante  à  considérer  au 
point  de  vue  physiologique;  elle  renferme  des  fibres  musculaires  lisses 
et  «les  éléments  élastiques;  dans  les  artères  de  moyen  calibre,  ees  deux 
éléments  anatomiques  (muscles  et  tissu  élastique)  se  partagent  à  peu  près 
également  la  constitution  de  la  tunique  moyenne  ;  mais  dans  les  grosses 
artères  (aorte,  sommet  du  cône  artériel),  le  tissu  élastique  règne  seul, 
tandis  que  dans  les  artérioles  (vers  la  base  du  cône  artériel),  c'est  l'élément 
musculaire  qui  finit  par  prédominer  complètement. 

Le  tissu  élastique  sert  à  régulariser  la  circulation  générale,  en  trans- 
formant le  jet  intermittent  du  cœur  en  jet  continu. 

Le  tissu  musculaire  sert  à  régler  les  circulations  locales  (Y.  Nerfs 
vaso-moteurs). 

On  nomme  pouls  la  sensation  de  soulèvement  brusque  que  le  doigt 
éprouve  lorsqu'il  palpe  une  artère  reposant  sur  un  plan  osseux  ;  il  sent 
alors  V onde  sanguine  (ou  vibration  causée  par  le  choc  de  la  masse  de 
sang  que  le  ventricule  lance  dans  l'aorte)  ;  il  ne  faut  pas  confondre  cette 
vibration,  ce  pouls  avec  le  mouvement  lui-même  du  sang  en  circulation 
(la  vitesse  de  propagation  de  l'onde  pulsatile  est  de  9  mètres  par  seconde; 
celle  de  la  circulation  à  l'origine  de  l'aorte  est  seulement  de  40  à  50  centi- 
mètres par  seconde). 

Le  dicrotisme  du  pouls  est  un  phénomène  normal,  exagéré  par  certains 
états  morbides,  et  qui  est  dû  à  une  seconde  onde  causée  par  la  réaction  du 
tissu  élastique  des  grosses  artères  (aorte,  systole  artérielle). 

Les  capillaires,  formés  en  apparence  d'une  membrane  amorphe  avec 
des  noyaux,  sont  constitués  en  réalité  par  des  cellules  plates  soudées 
par  leurs  bords  (endothélium  vasculaire).  Le  système  capillaire  est  le 
lieu  des  échanges  des  matériaux  soit  avec  les  organes,  soit  avec  les  milieux 
ambiants  (poumon). 

C.  Les  veines  étant  très  dilatables,  servent  jusqu'à  un  certain  point  de 
réservoirs  au  sang,  qui,  du  reste,  y  circule  par  la  vis  a  tergo  et  grâce  à 
ce  que  les  valvules  sont  disposées  de  manière  à  utiliser  dans  le  sens  du 
cours  du  sang  toutes  les  causes  de  compression  du  vaisseau  (contraction 
des  muscles  voisins). 

Innervation  de  l'appareil  circulatoire.  —  Le  pneumo  gastrique 
est  le  nerf  modérateur,  et  le  grand  sympathique  le  nerf  accélérateur  du 
cœur.  De  plus,  le  cœur  contient  dans  l'épaisseur  même  de  ses  parois  de 
petits  ganglions  dont  les  uns  jouent  le  rôle  de  centres  modérateurs,  les 
autres  celui  de  centres  accélérateurs.  C'est  pour  cela  que  le  cœur,  arraché 
de  la  poitrine,  continue  encore  à  battre  plus  ou  moins  longtemps,  selon 
les  espèces  animales. 

Le  rythme  du  cœur  est  dû  à  une  propriété  particulière  de  la  fibre 
musculaire  cardiaque  elle-même  (périodes  d' 'inexcitabilité  de  cette  fibre). 

Les  vaso-moteurs  sont  les  nerfs  qui  innervent  les  vaisseaux  (tunique 
moyenne  musculaire  des  artérioles).  Ces  nerfs  nous  sont  représentés  dans 
leur  trajet  périphérique  par  les  filets  du  grand  sympathique  (expérience 
de  CI.  Bernard  par  section  du  cordon  cervical  du  sympathique  chez  le 
lapin:  vascularisation  de  l'oreille).  Les  uns  sont  vaso-constricteurs,  les 
autres  sont  vaso-dilatateurs.  L'action  de  ces  derniers  s'explique  par  une 
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action  suspensive  ou  d'arrêt    analogue  à   celle  que  le  pneumogastrique 
exerce  sur  le  cœur. 

La  fièvre   résulte    d'une  action  exagérée  des  nerfs  vaso-dilatateurs, 
qui  sont  en  même  temps  calorifiques  (Cl.  Bernard). 
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Le  système  lymphatique  se  compose,  d'une  manière  générale,  d'un  en- 
semble de  vaisseaux  qui.  ramenés  à  un  schéma  semblable  à  celui  des 
vaisseaux  sanguins,  se  présentent  sous  la  forme  d'un  cône  dont  le  sommet 
vient  s'aboucher  dans  le  système  veineux  (canal  thoracique  et  grande  veine 
lymphatique  se  jetant  dans  les  sous-clavières  )  tandis  que  la  base  (capillaires) 
se  trouve  en  rapport  avec  différents  tissus,  notamment  avec  la  peau  et  les 
muqueuses  (fig.  90):   dans  ces  membranes,  les   origines  des   capillaires 

lymphatiques  ont  lieu  par  des  réseaux 
primitifs  si  superficiels  qu'on  peut  regarder 
la  base  du  cône  lymphatique  comme  fermée 
par  les  membranes  épithéliales  (fig.  90)  ; 
aussi  quand  on  dépose  une  substance  dans 
la  peau,  c'est  comme  si  elle  était  déposée 
dans  l'origine  des  lymphatiques  ;  de  là  sa 
rapide  absorption  ;  elle  se  mêle  à  la  lymphe 
pour  se  déverser  avec  elle  dans  le  torrent 
circulatoire  mous  reviendrons  dans  un  ins- 
tant sur  les  opinions  aujourd'hui  émises  rela- 
tivement aux  origines  des  lymphatiques). 

La  lymphe,  contenu  des  vaisseaux 
lymphatiques,  est  un  liquide  très  coulant, 
clair,  transparent,  jaune  très  pâle,  il  contient  en  suspension  une  grande 
quantité  de  globules  blancs  identiques  à  ceux  du  sang. 

La  lymphe,  contenue  dans  les  lymphatiques  généraux,  et  le 
chyle  contenu  dans  la  partie  du  système  lymphatique  spécial  à 
l'appareil  digestif  (Y.  Digestion),  ne  sont  pas  deux  liquides  aussi 
différents  qu'on  pourrait  le  croire  au  premier  abord  et  que  le 
pensaient  les  anciens  (vaisseaux  lactés  d'Aselli  et  de  Pecquet; 
vaisseaux  séreux  d'Olaus  Rudbeck1).  L'un  et  l'autre  liquide  con- 

i.Aselli  (ou  Asellio),  médecin  italien  (i5$l-iô26)'professeur  à  Pavie,  où.  en 
1622,  ouvrant  l'abdomen  d'un  chien  en  digestion,  il  vit,  dans  le  mésentère,  des 
cordons  blancs  qu'il  prit  d'abord  pour  des  nerfs  ;  mais,  ayant  piqué  le  cordon, 

*  E,  E,  surfaces  épithéliales,  base  du  cône  lymphatique  L,  L,  L;  —  ce  cône  est 
en  rapport  par  son  sommet  avec  le  cône  veineux  Vn;  —  Art,  cône  artériel;  —  V, 
ventricule  gauche;  — Y-,  ventricule  droit;  —  O,  oreillette  gauche;  — O',  oreillette 
droite;  —  SP,  système  pulmonaire. 


Fig.  90.  —  Schéma  du  système 
lymphatique  *. 
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tiennent  les  mêmes  principes,  et  il  n'y  a  dans  leur  composition  que 
des  différences  quantitatives  et  non  qualitatives  :  et  encore,  ces 
différences  ne  sont-elles  que  momentanées  :  après  la  digestion,  au 
moment  de  l'absorption,  les  lymphatiques  mésentériques  (chylifères) 
renferment  en  grande  quantité  des  éléments  absorbés  et  surtout 
des  graisses;  il  faut  même  dire  que  chez  les  oiseaux,  d'après  cer- 
taines particularités  dans  le  mécanisme  de  l'absorption  (Cl.  Ber- 
nard), toute  diitërence  semblerait  disparaître  entre  le  contenu  des 
lymphatiques  du  mésentère  et  celui  des  lymphatiques  des  autres 
parties  du  corps. 

La  lymphe  contenue  dans  les  vaisseaux  lymphatiques  (cône  lym- 
phatique, fig.  90)  et  versée  dans  le  système  sanguin,  est  très 
variable  comme  quantité,  selon  les  circonstances  de  repos  ou  de 
fonctionnement  des  organes  d'où  elle  provient  ;  ainsi,  lorsqu'on  fait 
une  fistule  lymphatique  au  cou  d'un  animal,  de  façon  à  obtenir 
l'écoulement  de  la  lymphe  qui  vient  de  la  tête,  on  remarque  que  ce 
liquide  s'écoule  en  bien  plus  grande  abondance  pendant  les  mouve- 
ments de  mastication  que  pendant  le  repos  (Colin).  Il  va  sans  dire 
qu'on  observe  une  différence  encore  bien  plus  considérable  pour  la 
lymphe  qui  vient  des  intestins,  selon  que  l'animal  est  à  jeun  ou 
bien  en  pleine  absorption  des  produits  de  la  digestion. 

Les  éléments  figurés  qu'elle  contient,  outre  les  globules  blancs 
identiques  à  ceux  du  sang,  sont  des  globules  rouges  dont  la  pré- 
sence, dans  certains  départements  du  système  lymphatique,  a  pu 
être  invoquée  comme  preuve  d'une  transformation  des  globules 
blancs  en  globules  rouges  (V.  p.  196).  Enfin  on  y  reconnaît  encore, 
au  microscope,  de  nombreuses  particules  de  graisse  en  suspension, 
animées  du  mouvement  moléculaire  nommé  mouvement  brow- 
nien, et  entourées  d'une  légère  couche  d'albumine  (membrane 
haptogène  de  Mueller),  qui  empêche  ces  particules  graisseuses  de 
se  fusionner  les  unes  avec  les  autres,  de  manière  à  former  des 
gouttelettes. 

La  partie  liquide  de  la  lymphe  présente  une  composition  très 
analogue  à  celle  du  liquor  du  sang.  Elle  contient  de  la  fibrine,  mais 

il  en  vit  sortir  un  liquide  crémeux,  le  chyle,  et,  comme  Archimède,  il  s'écria 
Eupypca,  car  il  comprit  qu'il  venait  de  faire  une  grande  découverte. 

Pecquet,  médecin  français  du  milieu  du  xvm*  siècle,  natifdeDieppe.il  était 
étudiant  à  Montpellier,  lorsqu'il  découvrit  que  les  chylifères  se  rendent  dans 
un  confluent  (citerne  ou  réservoir  de  Pecquet)  qui  est  l'origine  du  canal 
thoraeique. 

Olaùs  Rudbeck,anatomiste  suédois  (1630-1702),  montra  que  tous  les  organes 
contiennent  des  vaisseaux  lymphatiques  dont  les  chylifères  de  l'intestin  ne 
sont  qu'un  cas  particulier.  En  1652  il  fit  la  démonstration  de  ce  système  de 
vaisseau  devant  la  reine  Christine  de  Suéde. 
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une  fibrine  lente  à  se  coaguler  spontanément  (brady fibrine yPolli, 
Virchow);  en  effet,  la  lymphe  extraite  des  vaisseaux  se  prend,  au 
bout  d'un  quart  d'heure  environ,  en  une  gelée  incolore,  de  laquelle 
ne  tarde  pas  à  se  séparer  une  masse  réticulée  qui  finit  par  se  res- 
serrer, comme  la  fibrine  du  sang  en  voie  de  coagulation.  Si  ce  caillot 
contient  des  globules  rouges  du  sang,  mêlés  accidentellement  pen- 
dant l'extraction  du  liquide,  il  est  rougeâtre. 

Après  la  séparation  delà  fibrine,  il  reste  dans  le  liquoi'  lympha- 
tique une  quantité  d'albumine  moindre  que  dans  le  liquor  sanguin 
(42  pour  1000):  mais  il  y  a  de  l'albumine  non  coagulable  par 
la  chaleur,  et  particulièrement  des  formes  de  peptones,  que  nous 
étudierons  à  propos  de  la  digestion;  cependant,  même  pour  les 
ehvliferes.  cette  quantité  d'albumine  serait  toujours  relativement 
minime,  puisque,  d'après  Cl.  Bernard,  ces  vaisseaux  ne  serviraient 
que  fort  peu  à  l'absorption  des  albuminoïdes.  Cette  question  est 
encore  entièrement  réservée,  et  nous  aurons  à  y  revenir  en  étudiant 
l'absorption  et  la  théorie  des  matières  peptogènes  (de  Schiff). 

La  lymphe  contient  en  proportions  notables  les  produits  excré- 
mentitiels  des  tissus  ;  elle  renferme  des  matières  extractives  et 
surtout  de  Vitrée  (Wnrtz),  et  elle  renferme  de  l'urée  en  plus  grande 
proportion  que  le  sang.  Cette  urée  doit  nous  représenter  le  résultat 
de  la  combustion  de  la  quantité  d'albumine  que  nous  avons  trouvée 
en  déficit  dans  le  liquor  de  la  lymphe,  comparativement  au  liquor 
ou  sang. 

Les  autres  éléments  de  la  lymphe  sont  moins  importants  à 
signaler:  ce  sont  des  sels  (de  soude),  identiques  à  ceux  du  sérum 
sanguin  (chlorures  et  sulfates  principalement!;  enfin  Schmidt  a 
même  constaté  dans  les  cendres  de  la  lymphe  et  du  chyle  de 
petites  quantités  de  fer. 

La  lymphe  contient  aussi  des  gaz,  comme  le  sang:  ces  gaz  sont 
les  mêmes  que  ceux  du  sang;  il  était  à  supposer  a  priori  que  l'oxy- 
gène et  l'acide  carbonique  devaient  se  trouver  dans  la  lymphe  dans 
les  mêmes  proportions  que  dans  le  sang  veineux;  il  n'en  est  rien 
cependant.  Les  analyses  de  Hammarsten  ont  montré  que  la  lymphe 
renferme  moins  d'acide  carbonique  que  le  sang  veineux.  C'est 
un  fait  qui  parait  ici  sans  importance,  et  sur  lequel  nous  aurons 
cependant  un  grand  intérêt  à  revenir  en  traitant  des  combustions 
respiratoires  qui  se  passent  dans  l'intimité  même  des  tissus. 

Vaisseaux  lymphatiques.  —  Tous  les  organes  ne  sont  pas  pourvus 
de  lymphatiques,  ou,  du  moins,  ces  vaisseaux  n'ont  pu  être  décou- 
verts partout.  Ainsi  quelques  muqueuses  nous  paraissent  complè- 
tement dépourvues  de  réseaux  lymphatiques  :  on  a  longtemps  con- 
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testé,  à  tort,  ceux  de  L'urètre  et  de  l'œsophage1;  il  paraît  ne  pas 
y  en  avoir  dans  Les  muqueuses  vésicales  et  conjonctivales. 

Sur  le  trajel  des  vaisseaux  lyni[)hatiqut's  se  trouvent  développés 
des  ganglions  pour  la  structure  compliquée  desquels  nous  ren- 
voyons aux  traités  d'histologie.  Nous  nous  contenterons  de  dire 
que  ces  ganglions  sont  forcés  par  un  fin  tissu  réticulé  dans  les 
mailles  duquel  s'accumulent  les  glohules  blancs.  Là  ces  globules  se 
reproduisent,  c'est-à-dire  se  multiplient  par  division.  L'observa- 
tion directe,  sur  des  coupes  de  ganglion  durci,  permet  d'assister  à 
toutes  les  phases  de  cette  division  cellulaire;  l'observation  indirecte 
la  démontre  d'une  façon  aussi  évidente,  puisque  dans  la  lymphe 
qui  sort  d'un  ganglion  (vaisseaux  efférents)  les  globules  blancs  sont 
plus  abondants  que  dans  la  lymphe  qui  y  entre  (vaisseaux  afférents). 
I.  -  ganglions  lymphatiques  sont  donc  essentiellement  des  lieux  de 
production  de  globules  blancs,  destinés  à  être  versés  dans  le  sang. 

La  question  des  origines  des  lymphatiques  a  été  longtemps 
l'objet  de  nombreuses  controverses,  et  aujourd'hui  encore  elle  est 
interprétée  de  deux  manières  différentes. 

A.  La  plupart  des  auteurs  admettent  les  origines  des  lympha- 
tiques dans  le  tissu  conjonctif.  A  cet  égard  on  avait  d'abord  admis 
une  communication  des   radicules  lymphatiques  avec  les    corpus- 

I  La  présence  des  lymphatiques  dans  ces  muqueuses  a  été  l'objet  de  nom- 
breuses recherches. 

La  muqueuse  de  l'urètre  est  bien  décidément  pourvue  de  lymphatiques  : 
d'après  les  recherches  de  Sappey,  ils  sont  très  fins,  et  leurs  réseaux  convergent 
tous  vers  le  frein  de  la  verge  d'où  ils  se  rendent  vers  les  ganglions  du  pli 
de  l'aîne;  mais  en  arrière  ils  communiquent  avec  les  lymphatiques  des  voies 
séminifères  et  du  testicule,  ce  qui  explique  la  propagation  jusqu'aux  bourses 
de  l'angioleucite  blennorragique  (Sappey). 

La  vessie,  par  contre,  est  complètement  dépourvue  de  lymphatiques  ;  Sappey 
a  montré  que  les  troncs  décrits  par  Cruikshanck  et  Mascagni  sur  cet  organe, 
n'y  prennent  pas  naissance,  mais  proviennent  de  la  prostate,  et  rampent,  pour 
se  rendre  dans  les  ganglions  intrapelviens,  sur  les  parties  postéro-latérales  de 
la  vessie.  On  invoque  parfois  cette  absence  de  lymphatiques  pour  expliquer 
la  non-absorption  par  la  muqueuse  vésicale,  mais  il  faut  voir  dans  ce  refus 
de  passage  un  phénomène  essentiellement  épilhélial(Voir  Appareil  urinaire). 

Les  lymphatiques  de  la  pituitaire  ont  été  longtemps  un  sujet  de  débats 
entre  les  anatomistes.  Malgré  les  descriptions  de  Cruveilhier,  Sappey  refusait 
de  les  admettre,  parce  qu'on  ne  pouvait  poursuivre  les  vaisseaux  injectés 
jusqu'à  leurs  ganglions  terminaux.  Aujourd'hui,  après  les  recherches  de  Simon, 
de  Panas,  de  Sappey  lui-même,  l'existence  de  ces  lymphatiques  ne  peut  plus 
être  contestée,  car  on  est  parvenu  à  les  poursuivre  jusque  vers  des  ganglions 
stylo-pharyngiens,  et  vers  un  gros  ganglion  situé  au-devant  de  Taxis,  le  gan- 
glion le  plus  élevé  du  corps  (Sappey). 

II  en  est  de  même  des  lymphatiques  de  l'œsophage. 

Mais,  par  contre,  ceux  de  la  conjonctive  palpébrale  et  oculaire  sont  encore 
contestés  (Sappey). 

M.  Duval,  Physiol.  18 
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cales  étoiles  (cellules  plasmatiqaes)  du  tissu  conjonctif  (Virchow, 
Leva:?.  Heidenhain),  opinion  qui  ne  compte  plus  guère  aujourd'hui 
de  défenseur.  C'est  dans  les  lacunes  de  ce  tissu  que  se  feraient  ces 
origines  qui  seraient  ainsi  non  pas  des  canaux  intra-cellulaires, 
mais  des  espaces  intercellulaires.  En  France.  Rouget  et  Ranvier1 
ont  défendu  cette  opinion;  ils  considèrent  les  lymphatiques  comme 
communiquant  librement  à  leur  origine  avec  les  vides,  les  interstices 
des   tissus.  L'anatomie    comparée,    fait   remarquer   Rouget,  nous 

atre  chez  les  animaux  inférieurs  des  circulations  purement 
lacunaires  (siponcles),  dont  les  origines  lymphatiques  pour  la 
lymphe  sont  les  seuls  restes  chez  les  animaux  supérieurs.  D'autre 

t,  le  péritoine  doit  être  considéré  comme  un  reste  de  ce  qui 
constitue  chez  les  animaux  inférieurs  la  cavité  générale  du  corps. 
Or,  chez  les  animaux  supérieurs.,  le  système  lymphatique  continue 
a  communiquer  librement  par  de  petites  ouvertures  avec  la  cavité 
péril  ac  -  .  comme  Recklinghausen  l'a  démontré  le  premier.  Met- 
tant à  la  surface  du  péritoine  diaphragmatique  du  lait  ou  une 
sul  si  .-  pulvérulente  en  suspension  dans  un  liquide,  il  a  vu  les 
gouttelettes  de  graisse  ou  les  autres  granulations  traverser  la 
couche  épithéliale  en  des  points  déterminés;  Ranvier  décrit  les 
mêmes  phénomènes  ;  l'étude  de  la  séreuse  péritonéale  à  l'aide  du 
nitrate  d'argent  lui  a  permis  de  constater  que  ces  points  corres- 
pondaient à  les  pores  particuliers  situés  entre  les  cellules  de 
[*é  .-.  m  iritonéal  (du  centre  phrénique),  et  conduisant  dans 
les  lacunes  qui  sont  le  commencement  des  lymphatiques  du 
diaphragme.  Ces  faits  ont  été  vérifiés  en  Allemagne  par  Ludwig, 
ScL"  gger-Seidel,  Dybrowsky,  Dogiel,  etc.  Les  mêmes  expé- 
rie:  ftt  été  reproduites  avec  plein  succès  par  Rouget,  qui  a  vu 

des  injections  s  atanées  de  particules  colorantes  se  faire  dans  les 
lymphatiques  du  diaphragme,  quand  on  injecte  ces  substances  dans 
la  cavité  péritonéale  de  l'animal  vivant. 

endant  il  serait  très  probable,  d'après  les  recherches  de 
Ranvier.  que  les  orifices  au  moyen  desquels  cette  absorption  se 
produil       sonl  irmalement  béants,  mais  qu'ils  s'ouvrent  seu- 

lement au  moment  du  passage  des  particules  résorbées.  La  dispo- 
sition de  ces  orifices  est  encore  énigmatique.  On  avait  cru  en  aper- 
cevoir '  :+Les  ^es  régions  du  péritoine  (Sehweigger-Seidel  et 
D  giel),  et  même  sur  le  mésentère;  mais  Ranvier,  qui  a  repris 
cette  étude,  est  arrivé  à  conclure  qu'il  n'existe  en  ces  points  ni 
bouches  absorbantes  ni  stomates,  mais  bien  des  trous  faisant  com- 

l  Ranvier,  I     :  <?  sur  le*  lymphatiques  (Progrès  médical,  18Î4,  et  Traité 
technique  d'histologie,  p.  668  . 
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muniquer  Les  deux  côtés  du  mésentère  par  dr<  orifices  dont  la 
structure  doit  être  rapprochée  de  celle  qu'il  a  décrite  pour  les 
parties  analogues  de  L'épiploon  (V.  pour  plus  de  détails:  Ranvier, 
Soc.  de  biologie,  1872,  et  II.  Farabeuf,  De  V Épidémie  et  des  Épi- 
théliums,  p.  171). 

Ainsi  les  interstices  du  tissu   conjonctif,  dans  lesquels  se  dèV 
3érum-sanguin    exsudé 
des  capillaires,  et  les  glo- 
bules blancs   sortis  de  ces 
vaisseaux    par    diapédèse, 
ces  interstices  sont  les  lieux 
d'origine  des  lymphatiques. 
Le  système  lymphatique  est 
un  appareil  de  drainage,  qui 
recueille  la  lymphe   inter- 
stitielle et  la  ramène  dans  le 
sang.  <  l'est  ce  que  repré- 
sente le  schéma  de  la  figure 
(.  »i .  aussi  bien  pour  les  lym- 
phatiques annexés  à  la  cir- 
culation générale  que  pour 
ceux  annexés  à  la  circula- 
tion pulmonaire.  A  cet  égard 
le  tissu  cellulaire,  ou  tissu 
conjonctif   lâche,    pourrait 
être   considéré   comme  un 
large  sac  lymphatique  cloi- 
sonné,   en    communication 
directe  avec  les  vaisseaux 
lymphatiques.    L'anatomie 
pathologique  en  fournirait 
de  nombreuses  démonstra- 
tions (Ranvier),  ainsi  que 

l'anatomie  comparée,  et  que  l'étude  du  développement  des  vaisseaux 
lymphatiques  et  des  tissus,  dits  tissus  lymphoïdes.  Ainsi  les  sacs 
ou  réservoirs  lymphatiques  des  vertébrés  inférieurs  se  laissent  à 
peine  délimiter  du  tissu  connectif  ambiant,  et  Mayer  les  considère 
comme  des  lacunes  du  tissu  cellulaire  (grenouilles).  A  mesure  que 
le  système  lymphatique,  qui  n'existe  d'une  façon  distincte  que  chez 


Fig.  91.  —  Rapport  de  l'appareil  sanj:  uin 
et  de  l'appareil  lymphatique  *. 


*  1,  ?,  Oreillette  et  ventricule  gauches;  —  4,  capillaires  généraux;  —  5,  veines  ; 
—  6,  7,  oreillette  et  ventricule  droits  ;  —  S.  artère  pulmonaire;  —  9,  capillaires 
pulmonaires;  —  11,  12,  les  espaces  (origines)  lymphatiques. 
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les  vertébrés,  se  développe  d'une  façon  de  plus  en  plus  nette  dans 
l'échelle  de  ces  animaux,  on  le  voit  provenir  de  modifications  du 
tissu  connectif.  Leydig  a  vu  que  dans  beaucoup  de  poissons  osseux 
la  tunique  adventice  des  vaisseaux  du  mésentère  se  transforme  en 
aréoles  remplies  de  petites  cellules  incolores,  c'est-à-dire,  en  réalité 
en  une  véritable  gaine  lymphatique;  on  observe  le  même  phéno- 
mène dans  la  tunique  adventice  des  artères  de  la  rate,  dont  le  tissu 
connectif  se  transforme  peu  à  peu  en  ce  réticulum  lymphoïde  qui 
constitue  les  corpuscules  de  Malpighî,  comme  il  constitue  les  gan- 
glions lymphatiques. 

En  effet,  les  nombreux  travaux  des  auteurs  que  nous  venons  de 
citer,  sur  la  structure  des  ganglions  lymphatiques,  fournissent 
une  nouvelle  série  de  considérations,  invoquées  par  eux  en  faveur 
des  rapports  intimes  (d'origine)  du  système  lymphatique  avec  le 
tissu  connectif.  Ces  ganglions,  clans  l'étude  histologique  desquels 
nous  ne  pouvons  entrer  ici,  ont  été  de  tout  temps  considérés  comme 
formés  par  un  pelotonne  ment  des  capillaires  lymphatiques  ; 
or,  leur  étude  attentive  a  montré  dans  ces  derniers  temps  qu'ils 
sont  en  même  temps  composés  d'un  tissu  connectif  à  mailles  plus 
ou  moins  lâches,  dans  lesquelles  s'infiltre  (lacunes  lymphatiques) 
le  courant  lymphatique  pour  entraîner  les  corpuscules  (p.  275)  qui 
s'y  développeraient  par  prolifération  des  cellules  plasmatiques, 
absolument  comme  se  développent  les  globules  du  pus,  par  proli- 
fération semblable,  dans  toute  inflammation  du  tissu  conjonctif  ; 
ainsi  se  trouverait  expliquée  la  ressemblance  ou  pour  mieux  dire 
l'identité  morphologique  des  globules  du  pus  et  des  globules  lym- 
phatiques ou  globules  blancs  du  sang. 

On  trouve,  du  reste,  toutes  les  transitions  entre  les  ganglions 
lymphatiques  et  le  tissu  connectif  proprement  dit.-  le  tissu  connectif 
de  la  muqueuse  intestinale,  formé  de  trabécules  lâches,  circon- 
scrivant des  mailles  riches  en  globules  blancs,  et  dans  lesquelles 
viennent  s'ouvrir  de  nombreux  capillaires  lymphatiques  {lacunes, 
sinus  lympathiques),  représente,  d'après  les  recherches  de  His 
(tissu  adénoïde),  le  tissu  rudimentaire  d'un  ganglion  lymphatique 
étalé  et  diffus  ;  en  certains  points,  ce  tissu  se  condense  et  forme 
des  amas  mieux  circonscrits  :  ce  sont  les  follicules  clos,  isolés  ou 
réunis  en  plaques  de  Peyer,  dans  lesquels  on  a  depuis  longtemps 
reconnu  unestructureidentique  à  celle  des  ganglions  lymphatiques. 

A  cette  question  de  l'origine  des  lymphatiques  dans  le  tissu  conjonctif 
se  rattache  l'étude  des  espaces  périvasculaires  que  Gh.  Robin  (1858). 
puis  His  (1863)  ont  successivement  décrits  autour  des  vaisseaux  de  l'encé- 
phale (Gaines  lymphatiques  de  Cli.  Robin  de  His/  Ce  sont  des  conduits 
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•i  paroi  mince,  mais  bien  délimitée,  hyaline,  entourant  les  vaisseaux  jus- 
qu'aux plus  fins  capillaires,  dans  Les  substances  blanche  et  grise  des  centres 
ihalo-rachidiens  et  dans  la  pie-mère;  encore  cette  graine  n'existe-t-elle 

pas  autour  (le  tous  ces  vaisseaux.  Leur  aspect,  leur  contenu  formé  d'un 
liquide  renfermant  plusieurs  noyaux:  Bphériques  (globulins),  tout  portait 
a  penser  (pie  ces  gaines  doivent  être  rattachées  au  système  des  origines 
lymphatiques.  Mais  pour  être  affirmatif  à  cet  égard,  il  faudrait  qu'on  eût 

pu  suivie  cea  canaux  depuis  leur  origine  péri-  vasculaire,  jusqu'aux  troncs 
irents  qu'ils  doivent  former  en  se  réunissant,  et  qu'on  eût  pu  suivre  ces 
•derniers  jusqu'à  des  ganglions,  comme  on  l'a  fait  pour  toutes  les  autres 
parties  du  système  lymphatique.  Or,  une  disposition  semblahle  n'a  pu  être 
constatée.  C'est  pourquoi  aujourd'hui  la  plupart  des  auteurs  considèrent 
ces  gaines  comme  des  espaces  séreux  clos  :  leur  rôle,  dit  Gh.  Bouchard, 
serait  d'amortir  le  choc  vasculaire  et  de  protéger  ainsi  le  tissu  nerveux. 
Ht,  en  effet,  non  seulement  on  n'a  constaté  aucune  communication  de  ces 
gaines  avec  un  ganglion  ou  avec  un  lymphatique  notoire,  mais  on  a  de 
plus  remarqué  (Ch.  Bouchard)  que  les  granulations  d'hématoïdine  qui  s'y 
produisent  après  les  hémorragies  cérébrales  y  restent  perpétuellement 
sans  subir  aucune  migration. 

B.  D'autre  part,  Sappey,  dont  le  nom  restera  à  jamais  attaché  au 
système  lymphatique,  sur  lequel  il  a  fait  de  si  belles  recherches 
d'anatomie  descriptive,  Sappey,  par  des  procédés  particuliers  de 
préparation,  consistant  essentiellement  à  amener  dans  les  vaisseaux 
lymphatiques  le  développement  de  spores  qui  les  remplissent,  les 
injectent  et  donnent  ainsi  d'admirables  préparations  microscopi- 
ques, est  parvenu  à  obtenir  des  pièces  qui  montrent  avec  la  plus 
grande  évidence  les  résultats  suivants  l.  Les  capillaires  lymphati- 
ques naissent  par  un  réseau  extrêmement  délié,  réseau  descapiUi- 
cules  et  des  Lacunes.  Les  capUlicules  n'ont  pas  plus  de  deux 
millièmes  de  millimètre;  on  ne  peut  encore  affirmer  si  leurs  parois 
♦sont  tapissées  par  un  endothélium.  Les  lacunes  sont  des  cavités 
communiquant  avec  les  capillicules;  de  grandeurs  variables,  elles 
ont  toujours  une  forme  étoilée,  limitées  par  des  côtés  curvilignes 
dont  la  convexité  regarde  le  centre  de  la  lacune.  Elles  contiennent 
Jes  mêmes  granulations  que  les  capillicules. 

C'est  de  ce  réseau  des  capillicules  et  des  lacunes  que  partent  les 
capillaires  lymphatiques,  constitués  à  leur  point  de  départ  par  une 
série  de  lacunes  linéairement  disposées. 

Ces  origines  ont  lieu  de  la  même  manière  dans  le  derme  de  toutes 
les  muqueuses  et  de  la  peau;  elles  ne  sont  pas  différentes  pour  la 


i  Sappey,  Anatomie, physiologie, pathologie  des  vaisseaux  lymphatiques 
■considérés  chez  C homme  et  les  vertébrés,  Paris,  1874-187G,  in-fol.,  et  Ana- 
tomie  descriptive,  3e  édit.,  t.  II,  1876. 
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muqueuse  intestinale.  Ainsi,  depuis  la  découverte  d'Aselli  (1682) 
et  la  connaissance  du  chjlifère  central  des  villosités  intestinales,  on 
ne  connaissait  en  somme  que  le  tronc  chylifère  de  la  villosité.  Le 
professeur  Sappey  a  fait  connaître  les  radicules  par  lesquelles  ce 
tronc  prend  naissance.  Du  sommet  et  de  toute  la  périphérie  de  la 
villosité  naissent  en  effet  des  capillicules  en  grand  nombre  qui 
s'abouchent  les  uns  dans  les  autres  en  formant  de  petits  lacs  ou 
lacunes.  Ce  réseau  de  capillicules  et  de  lacunes  est  relié  au  tronc 
central  par  des  rameaux  et  des  branches  à  direction  convergente 
qui  viennent  s'ouvrir  dans  sa  cavité  en  l'entourant  de  tous  c 
Entre  le  chylifère  central  et  la  surface  des  villosités,  il  existe  donc 
tout  un  réseau  de  radicules  absorbantes  que  le  professeur  Sappey 
a  pu  voir  avec  une  grande  netteté  chez  l'homme  et  chez  les  mam- 
mifères. Ajoutons  que  si  le  chylifère  central  est  unique  dans  les 
longues  villosités  cylindriques,  il  est  multiple  dans  les  villosités 
aplaties. 

Pour  notre  part,  ayant  examiné  un  grand  nombre  de  fois  les 
préparations  du  professeur  Sappey,  nous  sommes  entièrement  con- 
vaincus de  l'exactitude  de  ses  descriptions  ;  mais  nous  ne  pensons 
pas  que,  quant  à  l'interprétation,  ces  résultats  soient  en  réalité 
opposés  à  ceux  que  nous  avons  précédemment  mentionnés,  parti- 
culièrement d'après  les  traxaux  de  Ranvier.  Les  lacunes  et  capil- 
licules ne  sont  sans  doute  que  des  espaces  de  tissu  conjonctif.  se 
présentant,  dans  des  conditions  spéciales  de  préparation,  sous  cette 
forme  particulière,  nettement  délimitée  en  un  réseau  lacunaire 
bien  circonscrit. 

Du  reste,  même  pour  celui  qui  restera  encore  indécis  au  milieu 
des  résultats  contradictoires  présentés  parles  divers  auteurs,  il  n'y 
a  pas  à  craindre  que  la  physiologie  doive  se  trouver  dans  un  grand 
embarras,  manquant  de  bases  anatomiques  solidement  établies  et 
universellement  admises.  En  effet,  les  données  expérimentales 
montrent  que  pour  le  physiologiste  et  le  médecin,  quant  à  la 
question  de  la  pénétration  et  du  transport  des  substances  dans 
l'organisme,  les  vaisseaux  lymphatiques  peuvent  être  considérés 
comme  faisant  suite  au  système  artériel  aussi  bien  que  les  vaisseaux 
veineux  :  quelle  que  soit  la  solution  anatomique,  l'origine  de  la 
lymphe  'et  des  lymphatiques)  nous  sera  toujours  représentée  par 
une  extravasation  de  la  partie  liquide  du  sang  dans  des  lacunes 
interorganiques  (Ranvier),  (voir  la  fig,  91).  Il  est  bien  établi  par 
l'expérimentation  1  que  la  circulation  veineuse  et  la  circulation 
lymphatique  sont  dans  un  rapport  intime:   que  les  deux  systèmes 

1  C  Bernard.  Physiologie  opératoire,  !S79.'p.  348. 


VAISSEAUX  LYMPHATIQUES  279 

oommuniquenl  ensemble  (fonetionnellement)  et  succèdent  égale- 
ment, à  peu  \'irs  au  môme  titre,  au  système  artériel.  Ces  rapports 

sont  si  intimes,  que  si  la  circulation  veineuse  varie  dans  un  sens, 
la  circulation  lymphatique  variera  dans  le  sens  opposé,  et  vice 
versa;  ainsi  Lorsqu'on  met  à  nu,  sur  un  cheval,  un  Lymphatique 
et  une  veine  provenant  de  la  môme  région,  toutes  les  fois  qu'on 
gône  Le  retour  du  sang  veineux,  on  voit  augmenter  l'écoulement 
de  la  lymphe;  dès  qu'on  laisse  abondamment  couler  le  sang  vei- 
neux, on  voit  diminuer  la  Lymphe. 

Innervation  des  vaisseaux  lymphatiques.  — Les  lymphatiques 
d'un  certain  volume,  les  chylifères  du  mésentère  possèdent,  dans 
leurs  parois,  des  fibres  musculaires  lisses.  Depuis  la  découverte 
d'Aselli,  on  connaît  l'irritabilité  des  lymphatiques  de  l'intestin 
(disparition  des  chylifères  sous  l'influence  de  l'air).  Cette  irritabilité 
se  manifeste  du  reste  de  manières  différentes  selon  les  conditions 
de  l'animal;  ainsi  Vulpian  a  observé,  en  ouvrant  la  paroi  abdomi- 
nale pour  attirer  au  dehors  une  anse  intestinale  avec  son  mésentère, 
que  les  vaisseaux  chylifères,  à  peine  visibles,  ou  remplis  d'un  fluide 
à  peu  près  incolore,  se  dilatent  assez  rapidement,  en  se  remplissant 
d'un  chyle  tout  à  fait  blanc.  «  Pour  que  de  pareils  phénomènes  se 
manifestent,  dit-il,  il  faut  que  l'animal  soit  dans  une  certaine  période 
des  fonctions  de  l'intestin,  relatives  à  la  digestion;  alors,  non  seu- 
lement l'irritation  produite  par  le  contact  de  l'air  sur  la  séreuse 
intestinale  et  mésentérique  provoque  une  dilatation  des  petits  vais- 
seaux sanguins,  mais  encore  elle  exerce  une  influence  analogue 
sur  les  vaisseaux  chylifères  et  elle  paraît  activer  l'absorption 
intestinale.  »  Cependant  on  ne  s'était  pas  attaché  à  rechercher  quelle 
peut  être  l'influence  vaso-motrice  exercée  par  le  système  nerveux 
sur  cet  ordre  de  vaisseaux.  En  cherchant  à  combler  cette  lacune, 
P.  Bertet  Laffont  sont  arrivés  aux  résultats  suivants  :  en  excitant 
électriquement  les  nerfs  mésentériques  (dans  l'eau  tiède,  pour  éviter 
l'action  de  l'air  et  du  froid),  on  voit  les  chylifères  se  rétrécir  peu  à 
peu  et  disparaître;  la  même  excitation  portée  sur  les  nerfs  splan- 
chniques  dilate  ces  vaisseaux  et  les  rend  turgescents.  Ces  change- 
ments sont  indépendants  de  l'état  de  réplétion  ou  de  vacuité  des 
vaisseaux  sanguins:  en  effet,  la  ligature  des  artères  ne  s'oppose  pas 
à  la  constriction  ou  à  la  dilatation  des  vaisseaux  lymphatiques 
satellites.  Ces  recherches  ne  sont  pas  bornées  à  l'étude  des  nerfs  des 
chylifères  et,  dans  des  expériences  faites  sur  de  gros  animaux  (âne 
cheval),  P.  Bert  et  Laffont  ont  vu,  sous  l'influence  de  l'électrisa- 
tion  du  bout  périphérique  du  trijumeau  (nerf  sous-orbitaire),  les 
vaisseaux  lymphatiques  de  la  lèvre  supérieure  devenir  variqueux 
et  faire  une  saillie  incolore  sous  la  muqueuse  labiale. 
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De  même  Dastre  etMorat  (A?-ch.  de  physiol.,  1882,  p,  193),  en 
décrivant  les  phénomènes  de  dilatation  des  vaisseaux  sanguins  des 
lèvres  sous  l'influence  de  l'excitation  du  sympathique  cervical, 
signalent  en  passant  un  trouble  de  la  circulation  lymphatique,  une 
sorte  d'œdème local,  avec  augmentation  de  l'écoulement  de  la  lymphe 
parles  canaux  qui  se  gonflent  et  deviennent  visibles.  «  Ces  phéno- 
mènes, disent-ils,  qu'on  considère  d'habitude  comme  réglés  par 
l'état  de  la  circulation  sanguine,  demanderaient  une  description 
détaillée  et  leur  interprétation  demanderait  une  étude  plus  appro- 
fondie que  celle  que  nous  avons  eu  l'occasion  d'esquisser.  »  En  effet, 
tout  ce  qui  est  relatif  à  la  distribution  des  vaso-dilatateurs  et  des 
vaso-constricteurs  lymphatiques  est  encore  à  faire, 

De  la  rate.  —  Nous  plaçons  ici  l'étude  des  fonctions  attribuées 
à  cet  organe,  parce  qu'il  a  de  grands  rapports  avec  le  système 
lymphatique;  on  peut,  en  effet,  considérer  la  rate  comme  un  gan- 
glion lymphatique  disposé  d'une  façon  particulière  ;  c'est  encore  du 
tissu  connectif  (gaines  des  artères  spléniques)  qui  s'est  transformé 
en  tissu  adénoïde  ;  seulement  ce  tissu  n'est  pas  sillonné  par  des 
lacunes  ou  sinus  lymphatiques  ;  ici  c'est  le  sang  lui-même  qui  se 
répand  dans  les  mailles  du  tissu,  et  entraine  avec  lui  les  globules 
blancs  qui  s'y  développent  incessamment.  On  trouvera  dans  les 
traités  d'histologie  les  détails  de  structure  qu'affecte  ce  tissu  pour 
constituer  et  les  corpuscules  de  Malpighi  et  la  substance  de  la 
pulpe  de  la  rate,  mais  on  reconnaîtra  toujours  au  milieu  de  ces 
variétés,  grâce  aux  travaux  de  Gray,  de  Billroth,  de  Schweigger- 
Seidel  et  de  W.  Millier,  on  reconnaîtra  toujours  le  tissu  connectif 
adénoïde  (lymphoïde),  c'est-à-dire  un  amas  de  ganglions  lympha- 
tiques plus  ou  moins  fusionnés  et  dans  lesquels  les  conduits  lympha- 
tiques sont  remplacés  par  des  vaisseaux  sanguins  :  en  un  mot,  la 
rate  est  une  glande  lymphatique  sanguine. 

Aussi,  lorsque  la  rate  est  détruite  ou  enlevée,  on  constate  une 
hypertrophie  générale  des  autres  glandes  lymphatiques,  qui  semblent 
se  mettre  en  état  de  suppléer  la  rate  dans  la  formation  des  globules 
blancs.  Cette  hypertrophie  des  ganglions  lymphatiques  a  été 
constatée  chez  les  animaux  après  l'ablation  de  la  rate  et  chez 
l'homme  après  sa  dégénérescence  ou  sa  destruction  (Fuhrer). 

Ce  rapide  aperçu  anatomique  concorde  d'une  façon  très  précise 
avec  les  fonctions  que  quelques  auteurs  ont  attribuées  à  la  rate. 
Sans  parler  de  son  influence  indirecte  sur  les  fonctions  de  la  diges- 
tion, influence  que  nous  aurons  à  étudier  plus  tard,  la  rate  devrait 
être  essentiellement  considérée  comme  un  lien  de  formation  des 
globules  blancs,  au  même  titre  que  toutes  les  glandes  lympha- 
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tiques;  aussi  le  sang  veineux  spléuique  est  il  singulièrement  riche 
m  globules  lymphatiques;  tandis  que  le  sang  artériel  qui  y  entre 

en  contient  1  sur  220  rouges,  le  sang  veineux  qui  en  sort  en  con- 
tient 1  sur60(His)et  même  1  sur  5  ou  4  (Vierordt,  Funke).  Quant 
à  son  action  sur  les  globules  rouges,  elle  est  encore  si  difficile  à 
({('terminer  que  pour  les  uns  la  rate  est  un  lieu  de  destruction 
de  ces  éléments  (Béclard,  Kolliker),  tandis  que  pour  les  autres 
elle  serait  un  atelier  de  formation  des  globules  rouges  (Funke, 
J.  Bennett). 

On  invoque  en  faveur  du  rôle  destructeur  des  globules  rouges  les 
faits  suivants  :  Un  animal  auquel  on  extirpe  la  rate  supporte  plus 
longtemps  l'inanition  qu'un  animal  intact  :  son  sang  ne  s'appauvrit 
pas  si  vite  en  globules  rouges.  La  lymphe  qui  vient  de  la  rate  (car 
ce  viscère  possède  aussi  des  vaisseaux  lymphatiques)  est  presque 
toujours  colorée  en  rouge.  Quelques  observateurs  auraient  constaté 
une  sorte  de  pléthore  (d'hyperglobulie)  chez  les  animaux  qui  avaient 
subi  l'extirpation  de  la  rate,  mais  cette  observation  est  loin  de  con- 
corder avec  les  résultats  que  nous  présente  la  clinique. 

Il  est  évident  que  des  globules  rouges  doivent  se  détruire  dans  la 
rate,  comme  dans  tout  organe,  dans  tout  tissu  où  se  produisent  des 
transformations  très  actives,  et,  du  reste,  ces  destructions  d'éléments 
colorés  deviennent  très  évidentes  dans  les  cas  pathologiques,  où  l'on 
voit  la  rate  produire  en  abondance  les  débris  pigmentaires  des  glo- 
bules rouges  (cachexie  palustre)  ;  mais  il  est  encore  plus  probable 
qu'à  l'état  physiologique  la  rate  voit  se  former  un  grand  nombre  de 
globules  rouges,  en  ce  sens  que  les  globules  blancs  qui  y  ont  pris 
naissance  commencent  déjà  à  s'y  transformer  en  corpuscules  san- 
guins colorés.  En  effet,  on  trouve  en  abondance,  dans  le  sang  des 
veines  spléniques,  des  globules  intermédiaires  entre  les  globules 
blancs  et  les  rouges,  et  des  globules  rouges  qui  ont  tous  les  carac- 
tères de  jeunes  éléments  (petit  volume,  forme  moins  aplatie,  plus 
grande  résistance  à  l'action  de  l'eau,  etc.).  Enfin  les  récentes 
recherches  de  Laguesse  ont  montré  avec  la  plus  parfaite  évidence, 
que,  chez  l'embryon,  la  rate  est  un  organe  où  se  forment  des  glo- 
bules rouges  l. 

MM.  Malassez  et  P.  Picard2  ont  cherché  à  se  rendre  compte  des  résul- 
tats contradictoires  obtenus  antérieurement  par  Béclard,  Lehmann,  Gray 

1  E.  Laguesse,  Recherches  sur  le  développement  de  la  rate  chez  les 
poissons  (Journ.  de  CAnat.  et  de  la  Physiol.,  1890). 

2  L.  Malassez  et  P.  Picard,  Recherches  sur  les  modifications  qu'éprouve 
le  sang  dans  son  passage  à  travers  la  rate,  au  double  point  de  vue  de 
sa  richesse  en  globules  rouges  et  de  sa  capacité  respiratoire  (Comp.  rend, 
de  l'Académie  des  sciences,  21  décembre  1874). 
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et  Funk  relativement  aux  modifications  qu'éprouve  le  sang  dans  son  passage 
à  travers  la  rate.  Ils  se  sont  à  cet  effet  attachés  à  déterminer  exactement 
les  conditions  expérimentales,  et  ont  employé,  comme  procédés  d'analyse, 
parallèlement  :  1°  la  numération  des  globules;  2°  le  dosage  du  plus  grand 
volume  d'oxygène  que  peut  observer  une  quantité  donnée  de  sang. 

Dans  ces  circonstances  ils  ont  pu  obtenir  les  résultats  suivants:  lorsque 
les  nerfs  delà  raJe  sont  paralysés,  c' est-a-dire  lorsque  cet  organe  est  dans 
l'état  d'activité  (comme  les  autres  glandes  le  sont  à  la  suite  de  la  section 
de  leur  vaso-moteurs),  la  richesse  globulaire  du  sang  veineux  splénique 
et  sa  capacité  respiratoire  augmentent.  Cette  augmentation  est  un  phéno- 
mène tout  à  fait  spécial  à  la  rate,  car,  pour  toutes  les  autres  glandes,  la 
paralysie  des  filets  sympathiques  produit  dans  les  veines  qui  en  proviennent 
une  diminution  dans  la  richesse  globulaire  et  dans  la  capacité  respiratoire. 

L'augmentation  globulaire  et  respiratoire  du  sang  veineux  splénique 
pendant  le  temps  d'activité  de  la  rate  est  suffisante  pour  accroître  la  richesse 
globulaire  et  la  capacité  respiratoire  de  la  masse  sanguine  totale. 

A  la  suite  d'une  période  d'activité  de  la  rate,  on  peut  constater  que  la 
proportion  de  fer  contenue  dans  la  pulpe  de  cet  organe  a  considérablement 
diminué,  pour  descendre  jusqu'à  la  proportion  de  fer  contenue  dans  le  sang 
normal. 

Il  est  encore  quelques  appareils  glandulaires  qu'il  faudra  sans  doute 
rapprocher  des  gang-lions  lymphatiques  et  de  la  rate  :  tels  sont  le  corps 
thyroïde,  le  thymus  et  peut-être  les  capsules  surrénales  ;  mais  ici  les  notions 
anatomiques  sont  encore  trop  peu  précises,  et  les  théories  physiologiques 
trop  hypothétiques,  pour  que  nous  puissions  aborder  avec  fruit  l'étude  de 
tendues  glandes  vasculaires  sanguines  (Voy.  Nutrition). 

Résumé  système  lymphatique).  —  Le  système  lymphatique  est  la  voie 
d'absorption  des  liquides  qui  ont  traversé  les  parois  des  vaisseaux  sanguins; 
il  préside  à  un  véritable  drainage  des  tissus  :  il  est  aussi  l'une  des  voies 
d'absorption  des  substances  qui  ont  traversé  les  surfaces  épitheliales:  il 
vient  verser  son  contenu  dans  la  partie  centrale  du  système  veineux.  Ce 
contenu,  représenté  par  la  lymphe  (et  par  le  chyle  dans  les  lymphatiques 
de  l'intestin),  se  compose:  1°  d'éléments  figurés  (globules  blancs,  leuco- 
cytes^ gouttes  de  graisse  dans  le  chyle)  ;  2°  d'un  liquide  coagulable  (fibrine) 
et  qui  présente  à  peu  près  la  même  constitution  que  le  sérum  du  sang. 

Plusieurs  questions  sont  encore  controversées  dans  les  données  anato- 
miques relatives  aux  Ivmphatiques;  telles  sont  la  signification  de  la  gaine 
culaire  lymphatique  (de  Ch.  Robin)  et  l'origine  des  capillaires 
lymphatiques.  Pour  les  uns  (Ranvier),  ces  capillaires  se  continuent  avec 
les  lacunes  du  tissu  conjonctif,  lacunes  qui  sont  représentées  à  leur  plus 
haut  degré  de  développement  par  les  grandes  cavités  séreuses  (stomates 
des  séreuses  j:  pour  les  autres  (Sappey),  ces  capillaires  naissent  au  moyen 
d'un  réseau  de  capillicules  et  de  lacunes.  Cette  dernière  interprétation  est 
basée  sur  des  préparations  microscopiques  si  complètes,  qu'elle  nous  paraît 
devoir  être  adoptée  généralement.  Mais,  du  reste,  quelle  que  soit  l'opmion 
qui   doive  triompher,  l'expérimentation  physiologique  a  dès  aujourd'hui 
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établi  qu'au  point  de  vue  fonctionnel  les  lymphatiques  font  directement 

suite  au  .système  artériel,  pr<  Bque  an  même  titre  que  les  veines. 

Les  vaisseaux  lymphatiques  reçoivent  de  moteur*,  en  tout 

analogues  aux  vaso-moteurs  des  vaisseaux  sanguins,  mais  dont  rétude 
préa  re  de  nombreuses  lacunes. 

La  \te  peut  être  considérée  comme  très  analogue  aux  ganglions  lym- 
phatiques, et  elle  produirait  en  abondance,  comme  ces  derniers,  des  globules 
blancs  ;  mais  on  n'est  pas  encore  bien  fixé  sur  son  rôle  relativement  aux 
globules  rouges:  on  l'a  considérée  longtemps  comme  un  lieu  de  destruction 
des  globules  rouges  ;  des  expériences  plus  récentes  tendent  à  démontrer, 
au  contraire,  que  la  rate  est  un  lieu  de  production  de  ces  éléments,  et  que, 
notamment  chez  l'embryon,  elle  est  un  organe  important  d'hématopoièse. 


CINQUIEME  PARTIE 

CELLULES  ÉPITHÉLIALES  ET  SÉCRÉTIONS 

EN    GÉNÉRAL 


Nous  avons  étudié  la  cellule  nerveuse,  qui,  par  ses  prolongements, 
met  les  éléments  cellulaires  de  l'économie  ou  leurs  dérivés  en 
rapport  les  uns  avec  les  autres  (actes  réflexes)  ;  le  muscle,  qui. 
obéissant  aux  prolongements  moteurs  de  la  cellule  nerveuse,  sert 
à  modifier  mécaniquement  les  rapports  des  différentes  parties  de 
l'organisme,  soit  entre  elles,  soit  avec  le  monde  extérieur;  ensuite 
nous  avons  étudié  le  globule  sanguin  et  le  sang,  qui,  chargé  de 
matériaux  nouveaux  absorbés  par  certaines  surfaces  de  l'organisme, 
les  porte  vers  les  profondeurs  des  tissus,  en  même  temps  qu'il 
amène  vers  des  surfaces  excrétantes  les  produits  de  décomposition 
et  de  combustion  intime  de  L'organisme.  Il  nous  faut  donc  étudier 
actuellement  la  physiologie  de  ces  surfaces,  c'est-à-dire  les  cellules 
épithéliales  et  les  surfaces  sécrétantes. 

Anatomiquement  parlant,  la  cellule  épithéliale  nous  est  connue: 
ce  qui  la  caractérise  surtout,  c'est  son  rapport  avec  les  surfaces 
libres  de  l'économie ■;  en  effet,  ces  surfaces  sont  formées  par  des 
membranes  qui  se  composent  d'un  feutrage  plus  ou  moins  serré  de 
fibres  connectives  et  élastiques,  et  sont  recouvertes  d'un  élément 
dont  l'anatomie  moderne  a  pu  seule  comprendre  toute  l'importance: 
c'est  L'épithéiium. 

On  a  cru  longtemps  que  le  premier  organe  qui  apparaît  chez 
l'embryon,  c'est  le  système  nerveux.  Les  recherches  modernes  ont 
montré  que  le  blastoderme  est  en  tout  comparable  à  un  épithélium, 
et  nous  avons  vu  |  p.  17)  comment  des  feuillets  interne  et  externe  du 
blastoderme  deviennent,  d'une  part,  l'épidémie,  et,  d'autre  part, 
l'épithéiium  intestinal.  Ainsi  la  haute  importance  de  l'épithéiium,  et 
particulièrement  de  l'épithéiium  des  voies  digestives,  est  déjà 
indiquée  par  son  ancienneté:  il  a  chez  l'embryon  des  dimensions 
eolossales.  Nous  le  voyons  oblitérer  par  l'épaisseur  de  ses  couches 
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la  lumière  de  l'intestin  grêle  du  fo  tus,  et  chez  l'adulte  même  il  est 
parfois  tellement  volumineux  qu'il  présente  quatre  ou  cinq  fois 
eur  de  la  membrane  fibreuse  qui  le  supporte. 

I.  ANATOIIIE  GENERALE  DES  ÉPITHÉLIUMS 


Les  anatomistes  reconnaissent  deux  formes  distinctes  d'épithé- 
liums  :  Yépithélium  pavimenteuœ  et  Yépithélium  cylindrique; 
niais  elles  ne  sont  bien  distinctes  que  quand  on  les  considère  dans 
leurs  types  extrêmes;  entre  elles,  il  y  a  des  formes  intermédiaires. 

Les  membranes  dont  la  surface  libre  est  revêtue  d'épithélium 
rentrent  dans  deux  catégories  :  1°  les  'membranes  séreuses,  qui 
forment  en  général  des  cavités  closes  ;  2°  les  membranes  tègumen- 
taires  (soit  internes,  soit  externes).  Les  caractères  que  l'on  a 
reconnus  à  ces  membranes  ne  sont  que  les  conséquences  de  la 
nature  de  leur  épithélium. 

A.  Membranes  séreuses.  —  La  forme  d'épithélium  répandue  à  la 
surface  des  séreuses  est  la  forme  pavimenteuse  (fig.  92,  A).  C'est 
une  couche,  en  général,  unique  de 
cellules  qui  se  sont  aplaties  en  dis- 
ques anguleux,  polygonaux  :  tel  est 
l 'épithélium  qui  caractérise  la  sé- 
reuse abdominale  ;  il  en  est  de  même 
de  celui  du  péricarde,  de  la  mem- 
brane arachnoïde  et  de  toutes  les 
séreuses  dites  viscérales.  Les  élé- 
ments qui  composent  les  épithéliums 
des  séreuses  (dits  aussi  endothè- 
fo'w//2s,His)nesont  point  des  cellules 
telles  que  les  concevait  Sctrwann, 
mais  des  lames  minces  de  protoplasma  transparent  dépourvues 
d'enveloppe.  Au  centre  de  ces  éléments,  on  rencontre  un  noyau 
vésiculeux  nucléole.  Ce  noyau  est  unique,  si  l'épithélium  est 
adulte.  Rindfleish  a  décrit  autour  de  lui  un  amas  de  protoplasma 
qui  ferait  saillie  du  côté  de  la  face  profonde  de  l'épithélium.  Cet 
amas  et  le  noyau  seraient  surmontés,  du  côté  de  la  surface,  par  une 
sorte  de  plaque  superficielle.  A  cette  forme  se  rattache  encore 
l'épithélium  qui  tapisse  la  face  interne  des  vaisseaux  sanguins  et 
les  cavités  du  cœur  (endocarde).  Quand  aux  épithéliums  qui  revêtent 


Fig.  92.  —  Diverses  formes 
d'épithéliums  *. 


*  A,  Epithélium  pavimenteux  ;  —  B,  épithélium  cylindrique;  —G,  épithélium  stratifié 
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les  cavités  articulaires,  ils  sont  également  pavimenteux,  mais  com- 
posés de  plusieurs  couches  :  de  plus,  ce  revêtement  épitbélial 
(synovial)  présente  des  lacunes  là  où  les  cartilages  sont  en  contact. 
là  où  par  conséquent  s'exercent  les  plus  fortes  pressions  â.  On  ne 
peut  plus  admettre  aujourd'hui  qu'au  niveau  des  cartilages  articu- 
lai:—, le  B  ibstratum  fibreux  de  la  membrane  séreuse  cessant  seul 
d'exister,  il  resterait  une  couche  d'épithélium  sur  ces  surfaces  arti- 
culaii  \rtilagineuses).  Les  cavités  articulaires  sont  des  cavités 

closes,  mais  l'épithélium  n'en  tapisse  pas  toute  la  surface  intérieure. 
P-ur  la  composition  et  les  usages  de  la  synovie,  V.  Physiologie 
des  articulations,  p.  176.) 

E.  Membranes  tégpimentaires.  —  Beaucoup  d'organismes  ne  pos- 
:  ent  qu'un  tégument  externe:  tels  sont  les  végétaux.  Mais  les 
animaux  nous  présentent,  outre  lessurfaces  cutanées,  des  surfaces 
internes  communiquant  en  certains  points  avec  l'extérieur:  ce  sont 
L<  -  membranes  muqueuses. 

aj  Téguments  externes.  —  L'épithélium  de  ces  surface-  se 
compose  de  nombreuses  couches  :._.  92,  C  .  Superficiellement  on 
trouve  des  cellules  aplaties,  tandis  que  dans  les  couches  profor 
dominent  les  formes  globulaires  :  s  al  B  derniers  éléments  qui 
présentent  les  manifestations  vitales  caractéristiques  de  ces  épithé- 
linms.  En  effet,  la  couche  la  plus  superficielle  de  l'épidémie,  celle 
qui  est  en  contact  avec  l'extérieur,  n'est  pas  de  l'épithélium  vivant: 

st  un  corps  mort,  une  substance  cornée  imperméable  (couche 
cornée  de  L'épiderme).  Mais  au-dessous  se  trouve  une  membrane 
molle,  qui  a  tous  les  caractères  de  l'épithélium  des  muqueuses,  et 
qu'on  appelait  autrefois  réseau  de  Malpighi;  c'est  elle  qui  con- 
stitue, à  proprement  parler,  l'épiderme  vivant  ;  elle  forme  une 
enveloppe  continue  à  la  surface  du  derme. 

h)    Téguments   internes  ou    muqueuses.  —  Toute  la  p 
buccale  du  canal  intestinal,  l'entrée  des  organes  génitaux  et  tout 

1  La  distinction  absolue  entre  rm        as    iiiatomiques  désignées  corn- 

ât sous  le  nom  d'épithélium  d'une  part  et  d'endothelium  proprement 
dit  d'autre  part,  celte  distinction  n'existe  pas  ou  ne  répond  du  moins  qu'a  des 
.   ..-  anatorniques.      -    box  sortes    ."éléments  oflrant  de  l'un  à  l'autre, 
quand   ils   se   continuent  sur  une   même   surfa.:-.     .--    transitions   graduelles 
Fallope  .de  même  qu'ils  dérivent  à  l'origine  de  la 

iation   d'un  ment    anatomique  (cellules  ta]  iss     "    la  cavité 

pleuro-peritoneale   de  l'embryon,  voy.  ci-apres  :  Appareil  génito-ur inaire j 
,-ine  et  développement  de  l'appareil  genito-urinaire),  lequel  se   transforme 
d'une  part   en  endotnélium  (péritoine)  et  d'autre   part    en   cellules  vibratiles 
dans  le  conduit  de  Mùller  (ou  oviducte). 
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leur  parcours  jusqu'aux  voies  génitales  internes  proprement  dit 
présentent  lea  caractères   des  téguments   externes,    si  l'on   t. 
compte  de  l'élément  essentiel  delamuqueuse,  de  l'épithélium  -  c'est 
toujours  la  forme  pavitm  nten  te  à  la  superficie,  les  formes  globu- 
dans  la  profondeur.  Mais  si  l'on  pénètre  plus  profondément 
dans  ces  orj  on  voit  l'épithélium  changer  déforme  <-t  devenir 

cylindrique.  Ainsi,  dans  l'épithélium  qui  revêt  l'utérus,  les  \ 
spermatiques,  l'estomac  et  l'intestin,  la  trachée-artère  au-dessous 
vocales,  on  reconnaît  certains  caractères  généraux,  tels 
que  la  forme  des  cellules  en   cylindres  ou  en  cônes,  la  présence 
constante  des  noyaux  (fig.  93)  :  puis  des  particularités  caracté- 


F.g.  93.  —  Epithèlium  cylindrique 
à  cils  vibratiles  *. 


Fig.  91.  —  Cellules  cylindriques 
de  la  muqueuse  intestinale. 


ristiques,  dont  la  plus  importante  est  l'existence  sur  certains 
d'entre  eux,  de  prolongements  en  cils  garnissant  leurs  faces 
libres,  et  doués  d'un  mouvement  vibratil  continuel  pendant  toute 
la  durée  de  la  vie  ;  ce  mouvement  se  manifeste  même  quelque 
temps  encore  après  la  mort  de  l'organisme  général  (cessation  de  la 
circulation  et  de  l'innervation);  ce  sont  les  èpithêliums  cylin- 
driques vibratiles  (fig.  94). 

Les  mouvements  des  cils  vibratiles  des  cellules  sont  un  des 
phénomènes  les  plus  curieux  parmi  ceux  qui  peuvent  présenter  les 
épithéliums;  il  faut  de  plus  rattacher  à  ces  mouvements  ceux  des 
cellules  libres  munies  d'un  ou  plusieurs  cils  qui  servent  à  leur 
locomotion  ;  nous  verrons  plus  tard  que  les  spermatozoïdes  sont 
des  éléments  de  cet  ordre,  éléments  qui  deviennent  encore  plus 
nombreux  chez  les  animaux  inférieurs  et  qui,  au  bas  de  l'échelle, 
arrivent  à  représenter  des  organismes  jouissant  d'une  complète 
individualité  (infusoires). 

Les  cellules  à  cils  vibratiles  sont  toujours  cylindriques  chez  les  animaux 
supérieurs;  chez  les  mollusques  et  les  êtres  placés  plus  bas,  elles  peuvent 

*  a.  Corps  de  cellules;  —  c,  cils;  —  f>%  molécules  nageant  dans  le  liquide  ambiant 
et  que  les  cils  chassent  dans  le  sens  de  la  flèche  supérieure  en  se  redressant,  tandis 
qu'ils  se  courbent  dans  le  sens  de  la  flèche  inférieure  (Valentirr. 
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présenter  toutes  les  formes  possibles.  Chose  remarquable,  on  n'a  pas 
signale  d'ê-oithélium  à  cils  vibratiles  chez  les  articulés  (insectes).  L 
qui  partent  du  plateau  de  la  cellule,  sont  d'ordinaire  fins  et  droits  ;  parfois 
ils  sont  si  volumineux  et  leurs  mouvements  si  étendus,  qu'on  peut  aperce- 
voir à  l'œil  nu  les  ondes  miroitantes  qu'ils  produisent  à  la  surface  de  la 
muqueuse,  comme  sur  les  lamelles  branchiales  des  mollusques.  En  étudiant 
-  mouvements  avec  un  fort  grossissement,  on  voit  que  les  cils  tantôt  se 
plient  en  crochet  ou  subissent  un  mouvement  de  circumduction  de  façon 
à  décrire  une  sorte  d'entonnoir,  ou  ondulent  comme  un  fouet  (flageUum 
des  infuse  ires,  queue  des  spermatozoïdes),  ou  oscillent  simplement,  mais 
toujours  plus  fortement  dans  un  secs  que  dans  l'autre,  de  manière  à  pro- 
duire, en  définitive,  dans  le  liquide  ou  les  mucosités  qui  les  baignent,  un 
mouvement  de  p:    - .    ssâon  qui  se  fait  toujours       isl  s  os    :._.  93, 

flèche  supérieure).  La  rapidité  du  mouvement  en  rend  souvent  l'observa- 
tion difficile,  car  par:    -      -   cals  n'exécutent  pas  moins  de  200  à  250  mou- 
ents  par  minute. 
Examine  a  un  plus  faible  gi  assissement,  l'ensemble  de  ces  mouvements- 
donne  à  la  surface  épithéliale  où  ils  se  produisent  l'aspect  d'un  champ  de 
blé  agité  par  le  vent  ou  d'un  ruisseau  qui  miroite  au  soleil.  De  petits  corps 
(poussière  de  charbon)  déposés  sur  cette  surface  s'y  déplacent  dans  un  sens 
rminé.  Ces  phénomènes  sont  très  faciles  à  observer  sur  la  grenouille, 
dont  l'œsophage  est  revêtu  d'un  épithélium  cylindrique  vibratile  (Tœs   - 
phage  de  l'homme  a  un  épithélium  pavimenteux  stratifié).  On  voit  que  c 
cet  animal  le  mouvement,  la  vague  ondulante,  commence  par  les  cils  des 
cellules  situées  dans  le  conduit  pharyngien;  cependant  le  système  nerveux 
n'entre  pour  rien  dans   cette   coord.  -    mouvements,  et   sur  un 

lambeau  de  muqueuse  isolée  on  peut  encore,  d'après  la  direction  régulière 
du  mouvement,  distinguer  l'extrémité  buccale  de  l'extrémité  œsophagienne 
de  ce  fragment.  Bien  plus,  si  l'on  détache  un  petit  lambeau  de  cette 
muqueuse  et  qu'on  l'applique  sur  une  surface  humide,  par  sa  face  épithé- 
liale. on  voit  ce  lambeau  se  déplacer  et  marcher  régulièrement,  par  l'action 
des  cils  vibratiles  qui  agissent  alors  comme  une  infinité  de  pieds  microsco- 
piques. (Test  cette  ex  .  ;e  que  nous  avons  donnée,  en  la  prê- 
tant à  la  Société  de  I  gi  .le  nom  expressif  de  limace  artificiel  -. 
pour  peindre  le  mode  de  progression  de  ce  lambeau  de  muqueuse  et 
l'illusion  à  laquelle  il  donne  lieu.  Il  va  presque  sans  dire  que,  dans  ce 
lambeau  en  progression,  c'est  toujours  l'extrémité  buccale  qui  marche  en 
avant,  l'extrémité  œsophagienne  qui  est  en  arrière  (vu  la  direction  du 
mouvement  des  cils). 

Si  l'on  racle  la  surface  et  que  l'on  isole  des  cellules,  on  voit  encore  les 
cils  dont  elles  restent  pourvues  se  mouvoir,  mais  désormais  sans  aucune 
régularité  :  la  cellule,  nageant  dans  le  liquide,  est  alors  déplacée  par  les 
mouvements  de  ces  cils,  et  elle  tourbillonne  au  hasard.  Michael  Forster  la 
compare  alors  «  à  une  barque  sans  gouvernail,  mue  par  des  rameurs  en 
démence  ».  Il  est  donc  probable  que  lorsque  les  cellules  son!  .  -  re- 
ment en  place,  les  mouvements  des  cils  vibratiles  ceux  delà  bouche, rela- 
tivement à  ceux  de  l'œsophage  chez  la  grenouille)  déterminent,  par  1 
contact,  l'entrée  en  action  des  cils  suivants,  et   que    c'est  ainsi,   par  le 
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mécanisme   d'une    impulsion    su  a   produit  cet  admirable 

enchaînement  d'actions. 

Mais  si  l'on  isole  les  cils  de  la  cellule  à  laquelle  ils  appartiennent,  ils 

sent  aussitôt  il»;  se  mouvoir;  il  est  «loue  évident  que  la  vie  de  e<;s  pro- 
longements ciliaires  est  intimement  liée  a  celle  de  la  cellule,  et  spéciale- 
ment à  celle  du  protoplasma  qui  remplit  la  cellule  dont  ils  font  partie; et 
on  effet,  on  peut  constater  que  chez  les  mollusques  les  cils  vibratilcs 
traversent  le  plateau  dont  est  munie  la  base  libre  de  la  cellule,  et  viennent 
directement  se  mettre  en  rapport  avec  le  contenu  cellulaire;  chez  l'homme 
même.  Ramier  a  pu  vérifier  ce  détail  important  de  structure,  dans  les 
cellules  vibratiles  de  la  pituitairc,  grâce  aux  modifications  que  subissent 
ces  cellules  au  début  du  coryza. 

Diverses  circonstances  modifient  l'activité  des  mouvements  vibratiles  de 
ces  épithéliums;  elles  ont  été  étudiées  avec  soin  par  Mich.  Forster  et  par 
Calliburcès  sur  l'œsophage  de  la  grenouille.  Les  anesthésiques'(éther, 
chloroforme)  les  arrêtent;  mais  ils  reprennent  leur  vivacité  dès  que  l'on 
soustrait  ces  surfaces  épithéliales  à  l'action  de  ces  vapeurs;  d'après 
Mich.  Forster,  le  manque  d'oxygène  les  paralyserait  aussi  par  une  sorte 
d'asphyxie.  Les  acides  les  immobilisent,  mais  en  altérant  leur  structure; 
cependant,  si  l'acide  est  très  dilué,  les  mouvements  peuvent  revenir  quand 
on  le  neutralise  par  une  solution  alcaline;  ces  solutions  alcalines  sont  très 
aptes  à  activer  leurs  mouvements  (les  acides  et  les  alcalis  produisent 
exactement  ces  mêmes  actions  sur  les  spermatozoïdes).  Une  basse  tempé- 
rature les  ralentit,  une  température  élevée  les  accélère;  chez  les  animaux 
hibernants,  ils  paraissent  cesser  pendant  l'hibernation  (?).  Aucun  poison 
(curare,  par  exemple)  n'agit  sur  eux,  soit  qu'on  empoisonne  l'animal,  soit 
qu'on  dépose  directement  la  substance  toxique  sur  la  surface  épithéliale. 
Chose  remarquable,  l'électricité  a  une  grande 
influence  sur  ces  mouvements  :  ils  sont  accé- 
lérés par  ce  mode  d'excitation,  ce  qui  doit  faire 
rapprocher  le  mouvement  ciliaire  du  mouve- 
ment musculaire. 

Le  mouvement  des  cils  vibratiles  persiste 
encore  un  certain  temps  après  la  mort  :  on  l'a 
constaté  trente  heures  après  la  mort  sur  la 
muqueuse  des  fosses  nasales  d'un  supplicié 
(Gosselin,  Robin,  Richard),  et  quinze  jours 
sur  une  tortue  (Valentin  et  Purkinge). 

Ces  épithéliums  à  cils  vibratiles,  étudiés 
d'abord  chez  les  animaux  inférieurs  par 
Hunter,  Sharpey,  Ehrenberg,  ont  été  depuis 
constatés  sur  diverses  muqueuses  des  verté- 
brés et  des  mammifères.  Chez  l'homme  adulte,  on  les  rencontre  dans  les 
fosses  nasales,  la  trachée,  les  grosses  bronches,  la  trompe  d'Eustache,  la 
caisse  du  tympan  (excepté  la  face  interne  de  la  membrane  tympanique), 
le  canal  nasal,  les  canaux  déférents  (partie  inférieure),  le  canal  de  l'épi- 
didyme  (c'est  là   que  sont  les  plus  longs  cils  vibratiles  de  l'homme),  les 


Fig  93.—  Cellules  vibratiles 
de  l'épithèliuin  de  l'utérus 
hypertrophiées  avec  mul- 
tiplication du  noyau. 


M.  De  val,  Physiol. 
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canaux  des  cônes  sérninifères  :  dans  la  trompe  de  Fallope  et  l'utérus  (jus- 
qu'un  oeu  au-dessus  du  niveau  des  lèvres  du  museau  de  tanche),  chez  la 
femme  (fig.  95).  Chez  le  fœtus  et  même  chez  l'adulte  on  en  trouve  encore 
dans  le  canal  de  la  moelle  épinière  et  dans  les  ventricules  cérébraux  qui 
lui  font  suite  (V.  Mierzejewsky,  in  Faraheuf.  op.  cit.). 

Chez  les  autres  vertébrés,  ces  épithéliums  sont  encore  plus  répandus,  et 
il?  deviennent  encore  plus  nombreux  chez  les  invertébrés  (surtout  les 
mollusques i.  où  ils  tapissent  parfois  tout  le  tégument  externe  et  toute  la 
muqueuse  digestive. 

II.   PHYSIOLOGIE  GÉNÉRALE  DES    ÉPITHÉLIUMS 

Les    épithéliums    président  aux   échanges   au    niveau  des 

surfaces  libres.  —  Nous  avons  déjà  vu  dans  le  schéma  général 
de  l'organisme  (p.  22)  que  les  épithéliums  président  aux  phéno- 
mènes d'échange  avec  l'extérieur,  et  que,  sous  ce  rapport,  ils  se 
divisent  en  trois  classes  :  ceux  qui  sont  imperméables  et  se  refusent 
complètement  au  passage  soit  de  l'extérieur  à  l'intérieur,  soit  en 
as  inverse;  ceux  qui  permettent  le  passage  de  l'extérieur  à 
l'intérieur  (absorption/,  et  ceux  qui  le  favorisent  par  contre  de 
l'intérieur  à  l'extérieur  (sécrétions  |. 

Pour  présider  à  ces  dernières  fonctions,  les  surfaces  épithéliales 
s" étendent  le  plus  possible  :  elles  végètent  et  forment,  par  exemple, 
des  saillies  nommées  villosiiès  pour  favoriser  l'absorption,  des 
v  .étations  internes  ou  glandes  pour  augmenter  le  nombre  des 
éléments  sécrétants.  » 

s  formes  de  végétations  peuvent  aussi  se  produire  dans  un 
autre  but.  Les  surfaces  épithéliales  étant  les  seuls  points  où  les 
extrémités  périphériques  des  nerfs  sensitifs  ou  centripètes  puissent 
s<  uouver  en  rapport  avec  le  monde  extérieur,  certains  bourgs 
épithéliaux  (papilles;  ont  pour  but  d'augmenter  et  de  favoriser  ces 
contacts;  telle  est  l'origine  des  organes  des  sens.  Ces  bourgeonne- 
ments, destinés  à  perfectionner  les  sensations,  peuvent  se  faire  non 
seulement  en  dehors,  comme  pour  les  papilles  en  général,  mais 
encore  dans  la  profondeur,  et  l'une  des  parties  les  plus  essentielles 
de  l'œil,  par  exemple  (^cristallin;,  n'est  qu'un  bourgeonnement 
profond  de  l'épidémie. 

Nous  aurons  donc  à  étudier  successivement  les  téguments  internes 
et  externes  sous  le  rapport  de  leur  perméabilité,  c'est-à-dire  de 
l'absorption  et  des  sécrétions,  et  sous  celui  de  leur  sensibilité.  Nous 
commencerons  par  l'épithélium  du  tube  digestif  et  de  l'appareil 
respiratoire,  préposés  essentiellement  à  l'absorption  des  matériaux 
liquides  et  gazeux,  et  sièges  de  nombreuses  sécrétions  ou  exhala- 
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ti<uis.  Nous  étudierons  ensuite  La  Burface  cutanée,  qui  noua  présen- 
tera surtout  des  fonctions  de  sécrétion  et  de  sensibilité.  Ce  sera 
alors  le  moment  d'étudier  les  organes  «les  sens,  annexés  la  plupart 
au  système  cutané  (tact,  vision,  audition),  ou  au  commencement 
des  voies  digestives  ou  respiratoires  (gustation,  olfaction).  Enfin 
nous  terminerons  l'étude  de  ces  surfaces,  et  par  suite  celle  de  ta 
physiologie,  par  l'étude  de  l'épithélium  des  organes  génitaux. 

Nous  verrons  que,  dans  tous  ces  appareils,  les  fonctions  de 
L'épithélium  sont  les  plus  importantes  et  les  plus  essentielles,  mais 
qu'elles  ne  sauraient  s'accomplir  sans  le  secours  de  nombreux 
annexes  remplissant  Les  rôles  les  plus  divers,  soit  mécaniques 
(muscles),  soit  nerveux  (actions  réflexes). 

Rien  n'est  plus  propre  à  l'aire  ressortir  l'importance  des  épithé- 
liums  que  de  considérer  leur  rôle  dans  les  maladies  des  surfaces 
qu'ils  recouvrent.  Les'maladies  de  l'épithélium  dominent,  en  effet, 
toutes  celles  de  la  surface  qu'il  revêt.  L'un  des  principaux  éléments 
anatomo-pathologiques  des  inflammations  pseudo-membraneuses 
(de  l'arbre  respiratoire,  par  exemple)  est  représenté  par  les  modi- 
iications  que  subit  l'épithélium  trachéal,  et  les  membranes  croupales 
présentent  de  nombreuses  formes  transitoires,  dans  lesquelles  on 
reconnaît  la  forme  primitive,  ce  qui  prouve  qu'elles  ne  sont  que 
l'épithélium  altéré  ou  dégénéré  4. 

Il  en  est  de  même  pour  la  peau  :  les  pathologistes  n'ont  longtemps 
accordé  aucune  importance  à  l'épiderme,  qu'ils  regardaient  comme 
un  produit  de  sécrétion  du  derme.  C'est  lui  cependant  qui  joue  le 
principal  rôle  dans  les  affections  de  la  peau  ;  l'immense  majorité 
dei  maladies  dites  dermatoses  ne  sont  sans  doute  que  des  épider- 
matoses,  des  altérations  de  l'épithélium  cutané  ou  épidémie. 

D'autre  part,  les  éléments  des  tumeurs  cancéreuses  êpithèliales 
sont  des  éléments  normaux  :  ce  qui  caractérise  ici  le  produit 
morbide,  c'est  une  hypertrophie  de  ces  éléments,  une  augmentation 
de  volume  et  de  nombre.  La  même  observation  est  applicable  à 
des  tumeurs  dites  bénignes,  aux  cors,  aux  durillons,  qui  sont  des 
développements  anormaux  de  l'épiderme,  lequel,  éprouvant  de  la 
résistance  pour  végéter  au  dehors,  pénètre  à  l'intérieur,  entame 
le  derme,  les  aponévroses,  les  tendons,  les  muscles  et  jusqu'aux 
os.  Les  loupes  sébacées,  ces  tumeurs  qui  naissent  dans  les  tégu- 
ments en  un  point  d'abord  très  limité,  et  acquièrent  souvent  par 


1  V.  les  recherches  de  Wagner  sur  la  dégénérescence  dite  fibrineuse  des 
épithéliuras  des  muqueuses  atteintes  de  diphtérite  {in  Cornil  et  Ranvier, 
Manuel  cV histologie  pathologique),  et  les  recherches  de  ces  derniers  auteurs 
sur  Y  Inflammation  des  membranes  séreuses  (Id.,  ici.,  deuxième  partie,  1873). 
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la  suite  un  volume  considérable,  sont  aussi  des  accumulations 
d'épithélium. 

Enfin  la  vitalité  des  épithéliums  en  général  et  de  l'epiderme  en 
ticulier  a  été  utilisée  en  chirurgie;  de  là  est  née  l'ingénieuse 
et  heureuse  pratique  des  greffes  épidermiques  inaugurées  par 
Reverdin.  L'étude  des  transplantations  épithéliales  serait  un  des 
chapitres  les  plus  curieux  de  la  physiologie  des  épithéliums  ;  mais 
-elle  soulève  un  grand  nombre  de  questions  qu'il  est  encore  difficile 
de  résoudre  ;  nous  nous  contenterons  donc  de  renvoyer  le  lecteur 
à  l'article  que  nous  av  -  ..sacré  à  ce  sujet  (V.  Greffe  épider- 
::: que,  Nouv.  Dict.  de  méd.  et  de  chir.  prat.,  t.  XVI,  1873, 
p.  70E  . 

De  tout  ce  qui  précède  on  peut  conclure  que  les  cellules  épithé- 
liales ont  pour  propriété  générale  de  choisir  leurs  matériaux, 
d'emprunter  aux  milieux  environnants  certains  principes  et  d'en 
repousser  d'autres.  Nous  verrons  l'épithélium  delà  vessie  repous-er 
€n  général  les  liquides,  sans  être  cependant  imperméable  dans  le 
sens  propre  du  mot.  Il  est  imperméable  par  choix,  car  l'urine 
peut  sans  doute  se  rencontrer  dans  la  vessie,  mais  l'eau  seule  est 
absorbée  sans  qu'il  y  ait  passage  de^  matières  dissoutes  *.  Dans  le 
canal  intestinal,  nous  verrons  la  cellule  épithéliale  rester  indiffé- 
rente en  présence  de  certaines  matières,  d'une  solution  de  sucre 
ou  d'albumine,  par  exemple,  et  entrer  subitement  en  activité  en 
présence  des  mêmes  substances  modifiées  ou  accompagnées  par  le 
suc  gastrique. 

Donc,  en  résumé,  les  épithéliums  sont  des  éléments  essentielle- 
ment vivants,  comme  le  prouvent  les  métamorphoses  et  les 
fonctions  constatées  dans  toute  la  série  de  phénomènes  que  nous 
venons  de  parcourir. 

III.   SÉCRÉTION   EN    GENERAL 

La  sécrétion,  dans  sa  conception  la  plus  générale,  est  caracté- 
risée en  ce  que  l'activité  de  l'élément  anatomique  secrétaire 
(épithélial^  en  général  n'est  pas  mise  en  jeu  afin  de  servir  directe- 
ment à  cet  élément,  soit  par  un  acte  d'accroissement,  soit  pour  un 
dégagement  de  force  répondant  à  une  fonction  spéciale,  mais 
seulement  pour  préparer  des  matériaux  accessoires  à  des  fonct: 
qui  se  passent  ailleurs,  ou  pour  éliminer  du  sang  les  divers  déchets 
l  revenant  de  ces  fonctions. 

1  V.  J.-G.  Sosini,  Le  F imperméabilité  de  l'épithélium  vèsical.  thèse  de 
"  :>rat,  Strasbourg,  1S6S,  n°  30. 
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D'après  la  nature  des  organes  qui  en  sont  Le  .  on  pourrait 

entendre  par  sécrétion  les  phénomènes  particuliers  qui  constituent 
les  fonctions  des  glandes,  c'est  à  dire  les  actes  de  passage  d'une 
partie  du  contenu  des  vaisseaux  sanguins  au  niveaa  des  tissus 
glandulaires,  tissus  suffisamment  définis  par  nos  connaissances 
anatomiques;  cependant  il  est  des  surfaces  épithéliales,  qui,  sans 
présenter  aucune  des  dispositions  caractéristiques  des  glandes, 
donnent  passage  à  des  liquides  émanés  du  sang.  Les  surfai 
uses,  les  synoviales  exhalent  et  sécrètent  sans  posséder  trac 

glandes,  et  les  liquides  qui  humectent  leurs  surfaces  sont  si  bien 
des  sécrétions,  dans  le  sens  le  plus  large  du  mot,  qu'ils  diffèrent 
par  leur  composition  du  sérum  du  sang,  dont  ils  ne  peuvent  la 
plupart  du  temps  être  considérés  comme  provenant  par  simple 
filtration. 

Il  n'est  peut-être  pas  en  physiologie  de  question  dont  l'historique  offre 
un  ei  ment  plus  philosophique  que  celui  des  théories  de  la  sécrétion. 

Ici,  comme  trop  souvent  ailleurs,  moins  on  a  eu  de  notions  précises  sur 
le>  cas  particuliers,  et  plus  on  a  voulu  arriver  d'emblée  à  des  lois  géné- 
rales; ici,  comme  dans  l'histoire  de  la  circulation,  on  a  vu  les  anciens 
physiologistes  invoquer  des  dispositions  anatomiques  hypothétiques,  et  de 
longues  discussions  se  perpétuer  de  générations  en  générations  sur  les 
prétendus  pores  et  bouches  béantes  des  terminaisons  artérielles,  comme 
elles  s'étaient  perpétuées  depuis  Galien  sur  les  prétendues  perforations  de 
la  cloison  interventriculaire.  En  effet,  pendant  longtemps,  toutes  les  théories 
de  la  sécrétion  se  sont  bornées  à  chercher  un  mécanisme  et  des  voies  pour 
l'exhalation  de  certaines  parties  du  sang  au  niveau  de  certains  organes  ; 
déjà  Galien,  et  avant  lui  Asclépiade  de  Bithynie  n'avaient-ils  pas  parlé  de 
cribles  par  lesquels  les  tissus  laissent  passer  certaines  parties  et  en  retien- 
nent d'autres  '.  On  généralisa  donc  l'existence  d'orifices  semblables  sur 
les  parois  artérielles,  ou,  pour  mieux  dire,  l'existence  de  voies  étroites 
par  lesquelles  certaines  fines  ramifications  des  vaisseaux  artériels  se  con- 
tinueraient avec  de  fins  vaisseaux  dit  exhalants;  les  glandes  étaient  formées 
par  un  pelotonnement  de  vaisseaux  sanguins  et  de  vaisseaux  exhalants 
ramifiés:  Mascagni,  dont  le  nom  se  rattache  plus  particulièrement  à  la 
théorie  des  vaisseaux  exhalants,  concevait  la  sécrétion  comme  une  pure 
transsudation,  à  travers  les  pores  artériels,  du  sérum  du  sang,  cette  partie 
filtrant  au  travers  de  ces  pores  plus  facilement  que  le  cruor  du  sang  à- 
cause  de  sa  moindre  densité.  Les  travaux  de  Malpighi,  qui  sont  les  pre- 
mières recherches  anatomiques  sur  la  nature  des  glandes,  ébranlèrent  un. 
instant  cette  théorie.  En  découvrant  les  acini  des  glandes,  nom  sous  lequel 
il  décrivit  du  reste  non  pas  les  culs-de-sac  terminaux  aujourd'hui  connus, 
mais  bien  les  lobules  primitifs  formés  par  ces  culs-de-sac,  Malpighi  (1665) 
donna  comme  élément  essentiel  à  la  glande  une  série  de  petits  grains 
disposés  sur  les  ramifications  des  canaux  excréteurs  comme  les  grains 
d'une  grappe'de  raisin  sur  leur  tige,  et  arriva  à  définir  la  glande  sous  sa 
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plus  simple  expression  comme  :  «  une  cavité  close  avec  un  conduit  exe: 
teur  ».  A  ce  moment  peut-être  on  aurait  pu  se  demander  s'il  ne  fallait  pas 
chercher  dans  cette  cavité  close  le  petit  laboratoire  où  s'effectue  la  sécrétion; 
mais  les  esprits  n'étaient  pas  préparés  à  cet  ordre  d'idées:  et  comme, 
d'une  part.  Malpighi,  en  généralisant  trop  vite  sa  découverte,  qu. 
pouvait  s'appliquer  aux  glandes  en  tube,  en  diminua  l'importance  aux  yeux 
même  de  ses  contemporains,  comme,  d'autre  part,  on  pouvait  toujours 
continuer  à  supposer  l'existence  de  pores  exhalants  faisant  communiquer 
la  cavité  des  acini  avec  les  vaisseaux  qui  les  entourent,  l'ancienne  théorie 
ne  fut  pas  abandonnée  et  bientôt  même  refleurit  avec  une  nouvelle  force 
lorsque  les  recherches  de  Ruysch1  parurent  lui  donner  une  confirmation 
anatomique.  Cet  habile  anatomiste,  célèbre  par  ses  belles  injections  péi 
trantes,  fit  voir  que  les  vaisseaux  sanguins  se  subdivisent  a  l'infiiii  à  la 
surface  et  dans  les  intervalles,  et  même  dans  l'épaisseur  des  acità  glan- 
dulaires, de  sorte  qu'il  admit  que  la  substance  glandulaire  est  uniquement 
composée  de  vaisseaux  sanguins,  dont  les  dernières  ramifications  viennent 
s'aboucher  avec  les  canaux  exhalants,  proprement  dits  canaux  excré- 
teurs. 

Tant  que  l'anatomie  des  glandes  était  inconnue,  il  était  impossible  à  la 
question  physiologique  de  faire  aucun  progrès.  Le  plus  grand  pas  accompli 
dans  ce  double  ordre  d'études  le  fut  en  1830  par  J.  Millier,  par  sa  célèbre 
monographie  sur  la  structure  des  glandes.  Par  une  série  d'études  anato- 
miques  et  embryologiques  sur  les  diverses  glandes  de  l'homme  et  des 
animaux.  J.  Miiller  jeta  les  bases  de  nos  connaissances  actuelles  sur  la 
morphologie  des  appareils  sécréteurs  :  fort  de  ces  nouvelles  notions  anato- 
miques,  il  aborda  l'explication  des  phénomènes  physiologiques  en  s'atta- 
chant  à  renverser  les  derniers  restes  de  la  théorie  mécanique.  «  La 
sécrétion,  dit-il,  ne  peut  être  mise  sérieusement  sous  la  dépendance  de  la 
force  du  cœur  el  de  l'impulsion  du  sang.  Une  explication  aussi  mécanique 
ne  suffirait  pas.  Outre  qu'on  ne  pourrait  l'appliquer  aux  sécrétions  des 
végétaux,  elle  ne  ferait  pas  non  plus  concevoir  comment  la  sécrétion 
augmente  par  l'effet  d'irritations  spécifiques  locales,  sans  que  le  cœur  y 
prenne  aucune  part.  On  se  demande,  en  outre,  pourquoi  le  liquide  qui  a 
subi  un  changement  particulier  ne  s'épanche  que  d'un  côté,  et  pourquoi 
le  mucus  ne  coule  pas  tout  aussi  aisément  entre  les  tuniques  du  canal 
intestinal  qu'a  la  surface  de  la  tunique  interne  ;  pourquoi  la  bile  contenue 
dans  les  conduits  biliaires  n'a  pas  la  même  facilité  à  se  porter  vers  la 
surface  du  foie  qu'à  suivre  le  trajet  de  ces  canaux.  »  Quant  à  l'indueuce 
que  les  mécaniciens  avaient  attribuée  aux  modes  divers  de  subdivision  et 
de  capillarisation  en  réseau  des  artérioles,  «  toutes  ces  particularités,  sur 
lesquelles  Haller  s'est  tant  étendu,  ne  peuvent  rien  expliquer,  dit  Miiller; 
fussent-elles  réelles,  ce  sont  des  arguments  insuffisants  :  d'ailleurs  il  serait 
facile  de  renverser  toutes  ces  théories  mécaniques  par  une  seule  question. 
Pourquoi  se  produit-il  ici  un  cerveau,  la  des  muscles,  ailleurs  des  os?  Le 
cerveau  doit-il  aussi  naissance  au  degré  d'ouverture  de  l'angle  sous  lequel 

i  Ruy?ch  (1638-1731),  anatomiste  hollandais.il  avait  organisé  dans  sa  propre 
demeure  un  célèbre  Musée  anatomique  qui  fut  acquis  par  Pierre  le  Grand. 
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s'opère  la  division  de  ses  vaisseaux.  »  Cène  Bont  donc  pas,  conclut  Miiller, 
les  vaisseaux  qui  Bécrètent,  mais  bien  Les  paroia  dea  oula  de-sac  glandu- 
laires, parois  sur  lesquelles  Be  ramifient  le  tux.Lea  glandes, d'après 
leur  morphologie,  représentent  de  vastes  Burfa  :ea  plisséea  et  par  -eia 
même  réduites  à  un  petit  volume,  etla  sécrétion  est  due  à  L'activité  de  la 
substan  nte  qui  recouvre  cette  vaste  surface:  qu'à  l'ex] 
vagu             ibstance   vivante  on  substitue  la  notion   actuelle  de  cellules 

lhélialestet  on  aura  la  théorie  des  actes  de  sécrétion  telle  que  noua  la 
concevons  aujourd'hui. 

progrèa  des  études  histologiques  devaient  puissamment  contribuer 
te  théorie  cellulaire.  C'est  qu'en  effet,  il  est  des  glan  les  qui 

rètenl  un  produit  plus  ou  moins  épais  dans  lequel  il  est  facile  de  recon- 
naître les  divers  états  des  cellules  glandulaires  rompues  et  tombées  en 
déliquium.  Dès  l^'ri,  Goodsir1  s'était  beaucoup  occupé  des  études  de  ce 
genre.  Avec  le  microscope,  il  constatait  la  présence  de  la  bile  du  foie  des 
mollusques  et  des  crustacés  dans  l'intérieur  des  cellules  à  noyau  de  cet 
me:  à  la  face  interne  de  la  poche  à  encre  des  céphalopodes,  il  trouvait 
des  cellules  pleines  de  matière  noire;  enfin  il  voyait  dans  les  culs-de-sac 
terminaux  des  glandes  mammaires  une  masse  de  cellules  à  noyau  renfer- 
mant un  liquide  dans  lequel  nagent  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de 
globules  graisseux  parfaitement  semblables  à  ceux  du  lait.  Goodsir  en 
conclut  que  les  produits  sécrétés  ont  pour  origine  la  reproduction  (proli- 
fération) des  cellules  glandulaires,  leur  action  métabolique,  et  leur  réso- 
lution en  sécrétion.  Cette  tbéorie,  qui,  nous  le  verrons,  est  vrai  pour  un 
grand  nombre  de  sécrétions,  a  joui  ultérieurement  d'un  grand  succès  ;  ses 
partisans  n'eurent  qu'un  tort,  ce  fut  de  la  généraliser  au  delà  de  ce  que 
permettait  de  constater  l'observation  directe. 

A.  Théorie  actuelle  de  la  sécrétion.  —  L'acte  de  sécrétion  est 
aujourd'hui  considéré  comme  résultant  du  fonctionnement  propre 
des  éléments  anatomiques  glandulaires,  c'est-à-dire  des  cellules  qui 
tapissent  les  culs-de-sac  sécréteurs,  et  les  modifications  vasculaires 
qui  accompagnent  la  sécrétion  sont  seulement  en  rapport  avec  la 
nécessité  d'apporter  une  plus  grande  abondance  de  matériaux  à  ces 
cellules.  L'hyperémie  qui  se  produit  en  même  temps  que  la  sécré- 
tion est  de  même  ordre  que  celle  qui  accompagne  la  contraction 
musculaire  et  en  général  l'état  d'activité  de  tous  les  tissus  et  organes 
de  l'économie.  La  sécrétion  résulte  de  phénomènes  intimes  de 
nutrition,  dans  lesquels  les  cellules  sécrétantes  empruntent  au  sang 
des  matériaux  qu'elles  accumulent  et  élaborent  en  elles,  pour  les 
laisser  ensuite  échapper  dans  la  cavité  centrale  du  cul-de-sac  glan- 

1  Goodsir  (John),  anatoiniste  anglais  (1814-1837);   professeur  à  l'Université 
-d'Edimbourg,  fut  des  premiers  à  adopter  la  théorie  cellulaire  de  Schwann, 
et  Virchow  lui  a  dédie  sa  Pathologie  cellulaire  comme  à  «  l'un  des  premiers 
et  des  plus  sages  observateurs  de  la  vie  des  cellules  ». 
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dulaire.  Il  faut  donc  étudier  séparément  les  phénomènes  d'élabora- 
tion cellulaire,  et  l'acte  par  lequel  les  principes  contenus  dans  la 
cellule  passent  dans  la  cavité  des  culs-de-sac  glandulaires  pour 
former  le  produit  sécrété. 

a)  Quant  à  la  nature  intime  des  phénomènes  d'élaboration  cellu- 
laire, elle  n'échappe  sans  doute  pas  aux  lois  physico-chimiques, 
mais  ces  actes  sont  pour  le  moment  aussi  impénétrables  à  l'obser- 
vation directe  que  le  sont  la  plupart  des  phénomènes  intimes  de 
nutrition  et  d'activité  cellulaire.  Comme  notions  indirectes  à  leur 
égard,  nous  savons  que  la  glande  en  activité  est  une  source  de 
chaleur  ;  Ludwig,  en  effet,  a  constaté,  à  l'aide  d'appareils  thermo- 
électriques et  même  avec  de  simples  thermomètres,  que  la  salive, 
produite  par  excitation  de  la  corde  du  tympan,  présente  une  tem- 
pérature supérieure  à  celle  du  sang  artériel  qui  entre  dans  la 
glande  ;  la  différence  peut  aller  jusqu'à  1°, 5 centigrade  ;  il  a  déplus 
observé  que  le  sang  veineux  de  la  glande  en  activité  est  plus  chaud 
que  le  sang  veineux  de  la  glande  à  l'état  de  repos,  et  même 
plus  chaud  que  la  salive  sécrétée.  Il  est  vrai  que  la  température  de 
la  salive  était  prise  dans  le  canal  excréteur,  et  que  sans  doute  elle 
eût  été  trouvée  plus  élevée,  si  elle  eût  pu  être  mesurée  directement 
dans  les  culs-de-sac  sécréteurs.  Il  y  a  donc  dans  les  cellules  glan- 
dulaires des  phénomènes  de  combustion,  d'oxygénation,  ou  en  tout 
cas  de  dédoublement. 

b)  Le  passage,  dans  la  cavité  des  culs- de-sac  glandulaires,  des 
matériaux  élaborés  par  l'épithélium  de  ces  culs -de-sac  est  aujour- 
d'hui expliqué  par  deux  processus  bien  différents,  c'est-à-dire  soit 
par  la  déhiscence  et  la  fonte  des  cellules,  soit  par  la  simple  expul- 
sion d'une  partie  de  leur  contenu. 

On  a  pu,  grâce  aux  recherches  de  Heidenhain  et  de  Ranvier.  faire  à 
chacun  de  ces  processus  sa  part  exacte,  c'est-à-dire  déterminer  quels  épithé- 
liuras  glandulaires  sécrètent  par  déhiscence  et  quels  épithéliums  glandulaires 
sécrètent  par  simple  exosmose  du  contenu  des  cellules.  Déjà  l'observation 
microscopique,  sur  les  glandes  sébacées,  en  permettant  d'observer  toutes 
les  formes  de  transition  entre  la  cellule  glandulaire  intacte,  gorgée  de 
gouttelettes  graisseuses,  et  les  cellules  arrivées  à  divers  stades  de  destruction 
et  de  fonte,  avait  permi  d'affirmer  que  la  déhiscence  avec  destruction  de 
la  cellule,  suivie  d'une  régénération  incessante  de  l'épithélium,  devait  jouer 
un  rôle  important  dans  la  sécrétion.  Mais  ce  processus  était -il  aussi  restreint 
que  l'affirmaient  quelques  auteurs  (  Gh.  Robin  entre  autres).  S'il  ne  pouvait 
guère  être  conçu  pour  la  sécrétion  de  la  sueur,  dont  la  production  si  rapide, 
si  abondante,  et  la  composition  si  aqueuse  ne  s'accordent  pas  facilement 
avec  l'idée  d'une  fonte  cellulaire,  que  devait-il  en  être  pour  les  différentes- 
sécrétions  des  glandes  muqueuses  et  salivaires  de  la  cavité  buccale  et  du 
tube  digestif  en  général  ?  Pour  les  glandes  salivaires,  l'observation  directe 
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était  relativement  facile,  grâce  à  ce  que  la  sécrétion  est,  linon  intermittente, 
du  moins  trèa  nettement  rémittente,  grâce  à  ce  qu'on  peul  La  rendre  ti 
active  par  la  galvanisation  «1»'  la  corde  du  tympan  (pour  la  glande  sous- 
maxillaire),  de  telle  sorte  qu'il  était  tout  indiqué  de  faire  l'examen  compa- 
ratif des  éléments  glandulaires  avant  et  après  une  Bécrétion  active,  ("est 
,i  Heidenhain  que  revienl  le  mérite  d'avoir  le  premier  étudié  les  modifica- 
tions histologiques  des  glandes  salivaires  par  le  t'ait  de  la  sécrétion, 

Mais  c'est  Ranvier  qui  nous  parait  avoir  résolu  le  problème  qui  consiste 
a  déterminer  la  manière  dont  se  comportent  les  épithéliums  glandulaires 
pendant  la  sécrétion.  A  cet  égard,  il  distinguo  deux  types  généraux. 

1°  Dans  le  premier  type,  dit  des  (/landes  holocrines  (ou  à  fonte  cellu- 
laire totale;  ô).o;  entier)  le  produit  de  sécrétion  résulte  de  la  destruction 
<les  cellules  épithéliales  :  celles-ci,  disposées  en  couches  multiples,  évoluent 
de  la  profondeur  à  la  superficie,  en  élaborant  la  substance  caractéristique 
de  la  sécrétion,  et  arrivent  à  la  superficie  gorgées  de  cette  substance  ;  la 
elles  se  déchirent,  et.  laissant  échapper  leur  contenu,  constituent,  par 
leurs  débris  marne,  le  liquide  sécrété.  Les  glandes  sébacées  sont  le  type 
le  plus  net  de  ces  glandes  holocrines.  Les  cellules  les  plus  profondes  du 
cul-de-sac  d'une  glande  sébacée  ressemblent  aux  cellules  profondes  de 
répiderme;  dans  une  rangée  plus  superficielle,  elles  apparaissent  chargées 
de  granulations  graisseuses;  dans  les  rangées  suivantes  ces  granulations 
sont  plus  abondantes;  et  enfin,  tout  a  la  superficie,  les  cellules  sont  gorgées 
de  grosses  gouttes  de  graisse  qui  deviennent  libres  par  la  rupture  et  la 
destruction  de  la  cellule,  dont  les  débris,  mêlés  à  la  graisse,  forment  le 
produit  sébacé. 

2°  Dans  le  second  groupe,  dit  des  glandes  mérocrines  (pepoç,  partie, 
parce  qu'une  partie  seulement  de  la  cellule  devient  produit  sécrété),  les 
cellules  sécrétantes  restent  en  place;  leur  protoplasma  élabore  une  sub- 
stance spéciale  qui  se  dégage  des  cellules  et  forme  le  produit  sécrété  ;  la 
cellule  subsiste,  diminuée  de  volume,  et  prête  à  être  le  siège  d'un  nouveau 
travail  semblable.  Les  glandes  sudoripares  nous  en  offrent  un  exemple. 
Leurs  cellules  épithéliales  sont  disposées  en  une  seule  rangée.  Avant  l'acte 
de  sécrétion,  on  les  voit  formées  d'une  masse  transparente,  non  colorable 
par  le  carmin,  dans  laquelle  apparaît  un  peu  de  protoplasma  granuleux 
avec  un  noyau  petit,  à  bords  irrégulièrement  dentelés,  et  sans  apparence 
de  nucléole.  Au  contraire,  après  la  sécrétion,  ces  cellules  sont  devenues 
moins  volumineuses,  leur  noyau  n'est  plus  dentelé,  présente  des  nucléoles 
très  nets  ;  de  plus,  leur  substance  transparente  a  diminué,  tandis  que  le 
protoplasma  granuleux  est  devenu  relativement  plus  abondant  et  plus 
régulièrement  condensé  autour  du  noyau.  Règle  générale,  après  épuisement 
par  une  active  sécrétion,  les  cellules  sont  représentées  par  une  petite 
masse  de  protoplasma  granuleux  qui  se  colore  par  le  carmin  ;  s'il  intervient 
un  temps  de  repos  suffisant,  la  quantité  de  protoplasma  diminue,  et  a  sa 
olace  apparaît  une  substance  transparente  réfractaire  à  la  coloration  par 
la  teinture  de  carmin.  Il  en  faut  donc  conclure  que,  dans  ces  glandes  méro- 
crines, se  forme,  pendant  le  repos,  aux  dépens  du  protoplasma,  cette  sub- 
stance transparente,  que,  d'après  une  terminologie  proposée  par  Kupfièr, 
on  peut  nommer  paraplasma,  et  qui  paraît  être  un  degré  déjà  avancé  de 
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transformation  de  l'albumine  du  sang  en  les  divers  dérivés  albuminoïdes 
caractéristiques'du  produit  des  glandes  telles  que  les  parotides,  le  pancréas, 
les  glandes  pepsiques,  etc.  ;  pendant  la  période  d'activité,  ce  paraplasma, 
en  même  temps  qu'il  achève  son  évolution,  quitte  la  cellule  et  va  prendre 
part  à  la  composition  du  liquide  sécrété. 

Pour  certaines  glandes,  il  est  difficile  de  décider  au  premier  abord  si 
elles  fonctionnent  d'après  le  type  holocrine  ou  mérocrine.  Tel  est  le  cas 
des  glandes  salivaires  sous-maxillaires.  Dans  celles-ci  on  trouve  deux 
sortes  d'éléments  cellulaires.  Ce  sont,  d'une  part,  des  cellules  volumineuses 
transparentes  (cellules  claires),  ayant  l'aspect  de  cylindres  ou  mieux  de 
pyramides  dont  la  base  est  appuyée  sur  la  paroi  du  cul-de-sac,  et  dont  le 
sommet  correspond  au  centre  de  l'acinus  ;  vers  la  base  est  un  noyau  aplati 
qui  se  colore  par  le  carmin.  D'autre  part,  on  trouve  d'autres  cellules 
beaucoup  plus  petites,  anguleuses,  formées  essentiellement  d'une  petite 
masse  de  protoplasma  granuleux,  avec  un  noyau  arrondi.  Sur  des  coupes, 
on  voit  que  ces  cellules  sont  disposées  par  petits  groupes,  dont  chacun  est 
composé  de  trois  ou  quatre  cellules  disposées  côte  à  côte  sous  la  forme  d'un 
croissant  (croissants  ou  lunules  de  Giannuzzi).  Ces  croissants  sont 
places  entre  la  membrane  propre  de  la  glande  et  les  grosses  cellules 
épithéliales  décrites  en  premier  lieu,  et  forment  d'ordinaire  un  amas  à 
l'extrémité  la  plus  reculée  du  cul-de-sac:  mais  quelquefois  aussi  (gl. 
sous-maxillaire  du  chat)  ces  cellules  ou  les  croissants  qu'elles  forment 
occupent  toute  la  périphérie  du  cul-de-sac  glandulaire.  Ces  éléments  ont 
été  signalés  pour  la  première  fois  par  Giannuzzi  (1867),  qui  décrivit  les 
demi-lunes  en  question  comme  une  masse  protoplasinique  à  noyaux  mul- 
tiples; Heidenhain  (1868)  reconnut  qu'il  s'agit  là  de  petites  cellules  pressées 
les  unes  contre  les  autres,  et,  d'après  ses  études  comparées  sur  la  glande 
sous-maxillaire  avant  et  après  une  sécrétion  active,  il  crut  pouvoir  conclure 
que  les  cellules  dites  de  Giannuzzi  seraient  de  jeunes  cellules  de  rempla- 
cement, destinées  à  prendre  la  place  des  autres  cellules  qui  se  détruiraient 
pendant  l'acte  de  sécrétion.  Les  glandes  salivaires  appartiendraient  donc 
au  type  holocrine.  Mais  les  recherches  de  Ranvier  sont  venues  donner  une 
interprétation  bien  différente. 

Il  a  montré  d'abord  qu'il  y  a  deux  espèces  de  glandes  salivaires,  les 
unes  à  produit  séreux,  les  autres  à  produit  muqueux.  Les  glandes  séreuses 
ont  un  épithélium  formé  de  cellules  granuleuses,  rappelant  l'aspect  des 
cellules  de  Giannuzzi,  et  produisent,  par  sécrétion  mérocrine,  une  salive 
très  aqueuse;  telle  est  la  glande  parotide  du  chien.  Les  glandes  muqueuses 
ont  un  épithélium  formé  de  grandes  cellules  claires,  qui  doivent  cet  aspect 
au  mucus  dont  elles  sont  gorgées,  et  qui,  après  avoir  expulsé  ce  mucus, 
apparaissent  plus  petites  et  plus  granuleuses.  Les  deux  ordres  de  glandes 
sont  donc  mérocrines.  Quand  à  la  sous-maxillaire,  sur  laquelle  ont  porté 
les  observations  de  Heidenhain,  c'est  une  glande  mixte,  c'est-à-dire  à  la 
fois  muqueuse  (par  les  grandes  cellules  claires)  et  séreuse  (par  les  cellules 
de  Giannuzzi);  cette  glande  fonctionne  donc  à  tous  égards  d'après  le  type 
mérocrine.  Après  une  forte  sécrétion,  Ranvier  a  constaté  que  les  grandes 
cellules  claires  n'ont  nullement  disparu  par  fonte  totale,  mais  qu'elles  ont 
simplement  expulsé  leur  mucus;  il  a  constaté  de  plus  qu'à  ce  moment  les 
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cellu]  qU  ae  prolifèrent  pas,  à  titre  de  remplacement,  puis- 

qu'elles ne  présentent  an. ■un  phénomène  de  karyokinèse,  mais  qu'elles  ont 
simplement  laissé  exsuder  la  sérosité  qu'elles  produisent l. 

En  définitive,  qu'il  >  de  glandes  holocrines  ou  mérocrines, 

on  voit  que  pendant  le  repos  le  protoplasma  des  cellules  est  le  si< 
d'une  élaboration  ou  transformation  qui  accumule  dans  la  cellule 
la  sub.-taiicc  propre  à  la  sécrétion  correspondante  (mucine,  fer 

ats  albuminoïdes  divers),  ou  tout  au  moins  un  produit  qui 
représente  un  degré  avancé  de  transformation  de  l'albumine  du 
sang  en  cette  substance  caractéristique;  puis  c'est  au  moment  où  la 
glande  manifeste  extérieurement  son  activité  par  l'abondant  écoule- 
ment de  son  produit,  que  les  cellule.-  sécrétantes  empruntent  au 
sang  une  quantité  plus  ou  moins  considérable  d'eau,  avec  laquelle 
s  transmettent,  dans  la  cavité  centrale  des  culs -de-sac  glan- 
dulaires, cette  substance  caractéristique,  en  la  laissant  échapper  soit 
par  exosmose  (il  ne  faut  pas  attribuer  une  valeur  bien  précise  à  ce 
mot  exosmose  appliqué  à  des  cellules  qui  n'ont  peut-être  pas  de 
membrane  cellulaire  distincte),  soit  par  déhiscence  et  fonte  de  tout 
le  corps  cellulaire. 

Il  y  a  donc  dans  les  cellules  glandulaires  deux  actes  correspondant 
à  ce  qu'on  peut  concevoir  en  général  pour  les  phénomènes  de 
nutrition  de  tous  les  éléments  anatomiques.  Dans  le  premier'  acte, 
qu'on  pourrait  dire  d'assimilation,  le  protoplasma  de  la  cellule 
élabore  de  nouveaux  composés;  dans  le  second,  qu'on  pourrait  dire 
de  dèsassimilation,  il  cède  ces  nouveaux  composés,  et  le  liquide 
été  prend  ainsi  naissance.  Cette  double  série  de  phénomènes  se 
conçoit  très  bien  pour  les  glandes  à  sécrétion  intermittente,  comme 
le  sont  celles  de  l'estomac  et  sans  doute  celles  de  l'intestin:  poul- 
ies glandes  à  sécrétion  plus  ou  moins  continue,  il  est  fort  probable 
que  les  mêmes  modes  d'activité  ne  régnent  pas  simultanément 
dans  toute  les  partie  de  la  glande,  c'est-à-dire  que,  grâce  à  une 
certaine  alternance  dans  les  fonctions  des  culs-de-sac  voisins, 
l'épit hélium  des  uns  est  en  travail  d'assimilation,  tandis  que  celui 
des  autres  est  en  travail  de  désassimilation,  en  donnant  à  ces  deux 
explosions  appliquées  aux  glandes  le  sens  ci-dessus  indiqué. 

1  A.  Nicolas  (de  Nancy)  a  décrit  (Contribution  à  l'étude  des  cellules 
glandulaires,  Nancy,  1892)  des  cellules  glandulaires  qui  fonctionnent  d'une 
manière  intermédiaire  entre  le  mode  holocrine  et  le  mode  mérocrine;  en 
effet,  ces  cellules,  à  chaque  acte  de  sécrétion,  abandunnent  une  partie  de 
leur  corps  cellulaire,  mais  ce  qui  reste,  avec  le  noyau,  conserve  la  propriété 
de  vivre  encore  et  de  sécréter,  pour  peu  de  temps  cependant,  car  au  bout 
d'une  certaine  période  d'activité  ces  éléments  se  détruisent  delinitivement  et 
sont  remplacés  par  de  nouvelles  cellules. 
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B.  Influence  du  système  nerveux  sur  ies  sécrétions.  —  L'acte 
secretoire,  en  désignant  ici  parce  terme  ]a  période  active  pendant 
laque:.  -lande  laisse  abondamment  couler  son  produit,  l'acte 

esl  s  omis  à  l'inlluerjce  du  système  nerveux,  comme  V 
la  contraction  musculaire,    :   .'  tu        ::oérimentale  des  séci   tions 

.met  de  des  phénomènes  réflexes  aussi  caractérisés  que 

musculab    -. 

De  même  qu'on  s'est  dès  longt  ttaché,  depuis  les  travaux 

de  Haller  sur  l'irritai  -culaire,  à  démontrer  que  la  contrac- 

tilité  est  indépendante  de  l'innervation,  il  serait  bon  sans  doute  de 

consl  -ApériiQc..: :  ;ue  l'irritabilité  sécrétoire  des  glandes 

..Jante  do  sj  si  «ne  nerveux  et  peut  être  mise  enjeu  par 
des  tions  directes.  L«  »st  jusqu'à  un  certain  point  évi- 

dente par  elle-même,  ]     sq  ness    bsl       es  modifient  le  p 

retenu  des  glandes  sans  agir  sur  le  système  nerveux;  mais 

la  démoLSt:.  ti   .     :.     -  iela  plus  simple  de  cette  indépendance, 

c'est-à-dire  la  production  de  sécrétion  par  l'excitation  électrique  de 
-     -lande,  n'a  pas  encore  été  donn     . 

Quant  aux  actes  réflexes  qui  se  traduisent  pari;..--  sécréti  d,  ils 
sont  aujourd'hui  classiques,  et  celui  qu'on  obtient  avec  les  glandes 
salivaires  |  al  servir  le  tyj  :  nous  l'anal;  i  os  étudiant  la 
salive  après  .   et   nous  verrons  des  actes  semblables  pour  la 

s-' ■:•>■:; 

Nous  avor-  me  déjà  signalé    p.  .  \    l'existence  et  l'impor- 

ace  de  divers  centres  nerz  t  présidant  à  de-  -  :.  tions.  Enfin 
quant  aux  nerf-  sécrétoires  titrifuges  nerfs  excito-sécrétoires), 
on  sait,  pour  ce  qui  est  des  glandes  salivaires.  que  l'excitation  de  la 
corde  du  tympan  produit,  en  même  temps  qu'une  abondante  sécré- 
tion de  la  glande  b  as-maxillaire,  une  hyperémie,  "est-à-  lire  une 
vs  b  j-dilatation  de  _.ande;  il  en  est  de  même  pur  les  nerfs  des 

res  glandes,  et  part  al       l  l'ol  servation   dire  :  facile,  on 

voit  d'ordinaire  (mais  non  toujours]  l'acte  ompagner 

d'une  hyperémie  très  pron  acée.  En  -enee  de  ces  faits  on  peut 
penser  cw-r  les  nerfs  -:.  ito-s  -rétoires  ne  sont  autre 
chose  que  les  ..  rfs  vaso-dilatateurs,  c'est-à-dire  que  ces  derniers, 
par  le  fait  même  qu'ils  produisent  l'hy  i  fmie  de  la  glande,  en 
amènent  la  sécrétion.  Si  nous  nous  sommes  précédemment  effor 
de  démontrer  que  la  sécrétion  n'est  pas  un  acte  de  filtration,  dépen- 
dant de-  efl  ts  mécaniques  delà  pression  sanguine,  mais  bien  un 
:  vite  cellulai:  -  conclusion  n'est  nullement  en  con- 

tradiction avec  l'idée  que  1".  mie  vasculaire  est  la  cause  delà 

...  car  ici  l'nvperémie   serait   considérée  comme    agissant 
sur  l'activité   propre  des  cellules  glandui.i:  es,  .    tivité  qui   serait 
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réveillée  par  an  apport  plus  abondanl  d'oxygène  et  d'autres  maté- 
riaux, en  un  mot,  par  un  changement  dans  les  conditions  du  milieu 
où  vivent  ces  cellules.  Cette  hypothèse  n'a  rien  d'invraisemblable, 
lorsqu'on  tient  compte  de  ce  que  pendant  l'état  de  vaso-dilatation 
la  glande  est  tout  entière  abondammenl  baignée  de  sang  artériel, 
car  le  sang  des  veines  elles-mêmes  est  rouge,  et  qu'on  a  égard  aux 
expériences  dans  lesquelles  Cl.  Bernard  a  mis  en  évidence  l'in- 
fluence excitante  du  sang  rouge,  par  opposition  au  sang  noir,  sur 
les  glandes.  Cependant,  outre  les  faits  que  nous  aurons  à  examiner 
à  propos  de  la  sécrétion  salivaire,  nous  donnerons  plus  loin,  à 
propos  de  la  sécrétion  sudorale,  une  série  d'expériences  qui  ne 
laissent  aucun  doute  sur  l'existence  de  nerfs  excito-sécrétoires 
indépendants  des  nerfs  vaso-moteurs. 

G.  De  quelques  agents  modificateurs  des  sécrétions.  —  Nous  devons 
compléter  ces  indications  sur  l'innervation  des  glandes  par  quel- 
ques considérations  sur  les  agents  médicamenteux  ou  toxiques  qui 
modiiient  en  plus  ou  en  moins  l'activité  sécrétoire  du  plus  grand 
nombre  des  glandes  de  l'économie.  Plusieurs  de  ces  agents  portent 
leur  action  sur  les  nerfs  excito-sudoraux;  nous  allons  voir  que 
quelques-uns,  au  contraire,  agissent  par  un  mécanisme  nerveux 
di  lièrent. 

Ainsi  on  a  dit  que  les  sécrétions  étaient  excitées  ou  activées  par  les 
agents  anesthésiques,  et  on  s'est  basé  particulièrement  sur  les  effets 
observes  sur  les  glandes  salivaires  sous*  l'influence  du  chloroforme.  Le 
fait  est  exact,  dit  Cl.  Bernard,  mais  il  faut  savoir  comment  il  se  produit. 
Or  il  n'y  a  point  la  un  résultat  do  l'action  anesthésique  par  elle-même, 
c'est  tout  simplement  une  action  locale  du  chloroforme,  et  l'on  obtiendrait 
le  même  effet  avec  du  vinaigre.  En  effet,  en  plaçant  quelques  gouttes 
d'eau  ebloroformée  sur  la  langue  d'un  chien  muni  d'une  fistule  salivaire, 
on  voit  la  salive  couler  abondamment  et  dans  ce  cas  le  chloroforme  a  a°d 
.simplement  comme  excitant  des  extrémités  terminales  du  nerf  lin-mal' 
c'est  ain^i  qu'il  agit  au  début  de  l'administration  de  vapeurs  anesthésiques 
par  la  bouche,  etc.  ;  du  reste,  il  ne  se  produit  rien  de  semblable  quand 
on  anesthésie  l'animal  par  la  trachée. 

Au  contraire,  la  morphine  arrête  les  sécrétions;  sur  un  animal  mor- 
phine, on  n'obtient  plus  de  sécrétion  salivaire  en  irritant  la  langue,  c'est- 
à-dire  le  nerf  lingual,  avec  du  vinaigre  ou  un  courant  électrique.  Cepen- 
dant l'action  de  l'agent  hypnotique  ne  porte  pas  son  action  sur  les  glandes 
salivaires,  mais  seulement  sur  les  nerfs  centripètes  et  sur  le  centre  réflexe 
d'où  dépend  leur  sécrétion.  En  effet,  Cl.  Bernard  a  montré  que,  dans 
l'expérience  précédente,  si  l'on  n'obtient  plus  rien  en  excitant  la  langue, 
ni  même  en  coupant  le  nerf  lingual  et  irritant  son  bout  central,  on  voit  la 
sécrétion  se  produire  aussitôt  qu'on  irrite  directement  la  corde  du  tympan 
(Les  Anesthésiques ,  1875,  p.  290). 

L'atropine  est  de  toutes  les  substances  celle  qui  agit  le  plus  énergique- 
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ment  pour  diminuer  l'activité  des  sécrétions  :  à  ce  point  de  vue  les  expé- 
rimentateurs se  sont  surtout  attachés  à  mettre  en  évidence  l'antagonisme 
entre  l'atropine,  d'une  part,  et  la  muscarine  ou  la  pilocarpine,  d'autre  part. 
Quand  sur  un  chien  on  vient  d'obtenir  un  abondant  écoulement  de  salive 
par  l'injection  intra-veineuse  d'une  infusion  de  jaborandi,  on  peut,  en 
quelques  secondes,  arrêter  le  flux  salivaire  en  injectant  par  la  même 
veine  une  dissolution  de  sulfate  d'atropine  (1  à  2  centigrammes  dans  4  à 
5  grammes  d'eau).  Inversement,  si  l'on  a  injecté  d'abord  une  faible  quantité 
de  sulfate  d'atropine,  il  est  impossible  lorsque  les  effets  de  cette  substance 
sor.t  manifestes  (état  de  la  pupille)  de  provoquer  le  moindre  écoulement  de 
salive  en  injectant  de  l'infusion  de  jaborandi  ou  une  solution  de  sel  de 
pilocarpine.  même  à  haute  dose,  soit  dans  le  tissu  cellulaire,  soit  dans  une 
veine.  Du  reste,  cet  antagonisme  entre  le  jaborandi  et  l'atropine  existe 
pour  la  sécrétion  sudorale  comme  pour  la  sécrétion  salivaire. 

Parmi  les  substances  qui  agissent  sur  les  sécrétions  en  général  pour 
les  rendre  plus  actives.il  faut  surtout  citer  la  muscarine  et  la  pilocarpine. 
La  muscarine.  alcaloïde  de  l' Arnanita  muscaria.  a  surtout  été  étudiée 
par  Schmiedeberg  et  Koppe,  puis  par  Prévost  nève). La pilocarpi     . 

alcaloïde  du  jaborandi,  a  été  dans  ces  dernières  années  l'objet  d'un  grand 
nombre  d'expériences.  Nous  rappellerons  seulement  que  l'ingestion  d'une 
infusion  de  feuilles  de  jaborandi,  ou  l'injection  sous-cutanée  de  1  à  *2  cen- 
tigrammes de  chlorhydrate  de  pilocarpine  produit  une  augmentation  rapide 
de  toutes  les  sécrétions  i  salivaire,  pancréatique,  biliaire,  lacrymale,  séba- 
cée, etc.  ;  au  bout  de  quelques  minutes  d'ingestion  d'une  infusion  de  3 
à  4  grammes  de  feuilles  dans  100  à  150  grammes  d'eau,  il  se  produit  une 
légère  congestion  de  tout  le  tégument  cutané,  sur  lequel  la  sueur  com- 
mence à  paraître  abondamment  après  dix  à  vingt  minutes;  en  même  temps 
la  salive  afflue  dans  la  bouche  et  le  patient  est  parfois  obligé  de  se  coucher 
sur  le  côté  pour  laisser  couler  les  flots  de  salive  qui  tendent  à  remplir  sa 
cavité  buccale.  Enfin  les  glandes  lacrymales  sécrètent  avec  activité,  la 
surface  des  yeux  est  couverte  de  larmes  qui  tendent  à  couler  sur  les  joues 
et  y  coulent  quelquefois:  en  tout  cas,  elles  humectent  abondamment  la 
menai  rane  muqueuse  des  fosses  nasales,  qui  est  aussi  le  siège  d'une  sécré- 
tion muqueuse  plus  abondante  :  il  y  a  pareillement  hyperémie  des  glandes 
muqueuses  de  l'arrière-gorge,  de  la  trachée  et  des  bronches.  La  sueur 
qu'on  peut  recueillir  en  abondance  (300  à  500  centimètres  cubes  pendant 
les  deux  heures  environ  que  dure  l'hypersécrétion)  est  légèrement  opa- 
lescente, et  cet  aspect  est  dû  à  la  présence  des  matériaux  de  la  sécrétion 
sébacée  :  c'est-à-dire  que  le  jaborandi  agit  sur  les  glandes  sébacées  en 
même  temps  que  sur  les  glandes  sudoripares. 

D.  Sécrétions  externes  et  sécrétions  internes.  —  Des  idées  nouvelles 
tendent  aujourd'hui  à  se  faire  jour  sur  le  fonctionnement  des  glandes. 
Le  rôle  des  glandes  ne  serait  pas  seulement  de  former  le  produit 
de  sécrétion  qu'elles  déversent  dans  leurs  canaux  excréteurs,  niais 
encore  d'élaborer  d'autres  matériaux  pour  les  livrer  au  torrent 
circulatoire.  C'est-à-dire  que,  en  outre  de  ce   qu'on  peut  appeler 
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leur  sécrétion  externe  (la  sécrétion  classique,  connue  ou  soupçonné"' 
de  tout  temps),  les  glandes  auraienl  encore  une  sécrétion  interne, 
selon  l'expression  de  Brown  Séquard.  Nous  verrons  que  le  fait  a 
été  démontré  depuis  longtemps,  par  Claude  Bernard,  pour  lefoie, 
quisécrètela  bile  dans  l'intestin  et  le  sucre  dans  les  veines  sus 
hépatiques.  Les  recherches  récentes,  dont  nous  parlerons  plus 
loin,  montrent  un  fonctionnement  semblable  pour  le  pancréas,  enfin 
les  expériences  de  Brown-Séquard tendent  à  prouver  qu'il  en  est  de 
même  [tour  d'autres  glandes,  par  exemple  pour  le  testicule  l. 

Cette  influence  des  tissus  glandulaires  sur  le  sang  était  depuis 
longtemps  connue,  dans  ses  traits  principaux,  sinon  dans  ses  détails, 
pour  les  glandes  dites  vasculaires  sanguines  (rate,  ganglions  lym- 
phatiques,  thyroïde,  thymes,  etc.),  pour  lesquelles,  vu  la  non- 
existence  de  conduits  excréteurs,  il  fallait  bien  admettre  que  la 
glande,  après  avoir  emprunté  au  sang  les  matériaux  de  son  élabo- 
ration, versait  ensuite  dans  le  sang  les  produits  par  elle  élaborés. 
On  voit  que,  d'après  les  idées  nouvelles,  un  grand  nombre  de 
glandes  ordinaires,  c'est-à-dire  pourvues  de  canaux  excréteurs, 
auraient,  avec  la  fonction  de  verser  un  produit  dans  ces  canaux, 
celle  de  verser,  comme  les  glandes  vasculaires  sanguines,  d'autres 
produits  dans  le  sang.  Nous  reviendrons  sur  cette  question  à  propos 
de  l'étude  des  phénomènes  généraux  de  la  nutrition. 

Résumé.  —  Les  épithéliums  sont  des  couches  de  cellules  revêtant  les 
surfaces  internes  ou  externes  de  l'organisme. 

Les  membranes  séreuses  sont  revêtues  d'un  épithélium  pàvimenteux  à 
une  seule  couche  (dans  les  synoviales  il  y  a  plusieurs  couches). 

L'épiderme  est  un  épithélium  pàvimenteux  stratifié,  dont  les  cellules 
superficielles  sont  coinces  et  desséchées, les  profondes  pouvant  seules  être 
considérées  comme  vivantes. 

U  épithélium  cylindrique  simple  revêt  les  voies  digestives  (estomac  et 
intestins).  La  bouche  et  l'œsophage  sont  revêtus  par  un  épithélium  pavi- 
menteux stratifié. 

i  Partant  de  ce  fait  bien  connu  que  la  castration  est  suivie  de  modifications 
profondes  de  l'individu,  Brown-Séquard  a  été  amené  à  penser  (Société  de 
biologie,  i5  juin  1889)  que  les  tfsticules  fournissent  au  sang,  sans  doute  par 
résorption  de  certains  produits  du  sperme,  des  principes  qui  donnent  de 
l'énergie  au  système  nerveux  et  probablement  aussi  aux  muscles.  Dès  1869, 
il  avait,  conformément  à  cette  hypothèse,  émis  l'idée  que,  s'il  était  possible 
d'injecter  sans  danger  du  sperme  dans  les  veines  de  vieillards,  on  pourrait 
obtenir  chez  ceux-ci  des  phénomènes  de  rajeunissement,  à  l'égard  à  la  fois  du 
travail  intellectuel  et  des  puissances  physiques  de  l'organisme.  Il  a  en  effet 
tenté  l'expérience,  par  injection  sous-cutanée  d'un  liquide  obtenu  par  le 
broiement  de  testicules  de  chien  ou  de  lapin,  et  cette  opération,  qu'il  a  pra- 
tiquée sur  lui-même,  a  produit  une  plus  grande  résistance  à  la  fatigue  muscu- 
laire, et  une  plus  grande  facilité  du  travail  intellectuel. 
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Uépithélium  cylindrique  vibratile  est  le  plus  remarquable  ;  il  se  trouve 
dans  les  fosses  nasales,  la  trachée,  les  grosses  bronches,  les  canaux  de 
répididyme  chez  l'homme,  les  trompes  et  l'utérus  chez  la  femme,  etc. 
Les  mouvements  des  cils  vibratiles  sont  à  comparer  à  ceux,  des  sperma- 
tozoïdes (queue  des  spermatozoïdes)  ;  chez  les  uns  comme  chez  les  autres, 
ils  persistent  un  temps  variable  après  la  mort  de  l'organisme  général  : 
ils  sont  arrêtés  par  les  liquides  acides  et  ex:-it::s  par  les  liquides  alcalins. 

Les  épithéliums  ont  pour  fonction  de  présider  aux  échanges  entre  le 
milieu  intérieur  (sang  et  lymphe)  et  le  milieu  extérieur.  Par  leurs  déchets 
(fonte  et  desquamation),  les  épithéliums  des  diverses  muqueuses  donnent 
les  divers  mucus,  caractérisés  par  la  présence  de  la  mucosine,  coagulable 
non  par  la  chaleur,  mais  par  l'acide  acétique. 

Les  sécrétions  sont  les  produits  des  cellules  épithéliales  des  culs-de-sac 
glandulaires.  Ces  cellules  élaborent,  à  l'aide  de  matériaux  empruntés  au 
sang,  les  substances  de  la  sécrétion;  puis  elles  versent,  dans  cavité  dos 
culs-de-sac  glandulaires,  ces  substances,  soit  en  subissant  elles-mêmes 
une  véritable  fonte  (glandes  holocrînes  de  R.anvier),  soit  par  un  simple 
phénomène  d'exosmcse  (glandes  mérocrines). 

Il  existe  des  nerfs  excito-sécrétoires  indépendants  des  nerfs  vaso-moteurs 
(voy.  Sueur). 
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APPAREIL   DE   LA  DIGESTION 


I.   BUT  DE   LA   DIGESTION   INANITION    ALIMENTS 

Le  but  des  fonctions  digestives  est  de  transformer  les  matières 
empruntées  à  l'extérieur,  de  manière  à  les  rendre  aptes  à  pas-*:- 
dans  l'économie,  à  être  absorbées  et  portées  dans  le  torrent  de  la 
circulation,  pour  renouveler  nos  organes  et  entretenir  les  fonctions 
(chaleur  et  force),  ou,  en  d'autres  termes,  pour  le  maintien  du 
statu  quo  de  l'organisme  développé,  et  l'accroissement  de  cet 
organisme  tant  que  son  développement  est  incomplet. 

Ces  matériaux  reconstitutifs  sont  les  aliments. 

Inanition.  —  La  privation  des  aliments  met  les  animaux  dans 
l'état  d'inanition; le  résultat  constant  de  l'inanition  prolongée  est, 
par  le  fait  de  la  continuation  des  excrétions  respiratoire,  rénale, 
intestinale,  etc.,  la  perte  graduelle  du  poids  du  corps,  le  refroidis- 
sement et  la  mort  ;  les  animaux  meurent  quand  ils  ont  perdu  les 
4/10  de  leur  poids  primitif  (Chossat).  La  perte  se  fait  d'abord  aux 
dépens  de  la  graisse  emmagasinée  dans  les  divers  tissus  (spéciale- 
ment la  couche  sous-cutanée);  au  terme  extrême  de  l'inanition  les 
graisses  du  corps  ont  diminué  dans  la  proportion  de  99  pour  100; 
puis  les  autres  parties  (muscles,  etc.  ;  les  masses  musculaires 
n'arrivent  pas  à  diminuer  déplus  de  50  pour  100) perdent  également 
de  leur  poids;  mais,  chose  remarquable,  la  quantité  et  la  composi- 
tion du  sang  restent  à  peu  près  identiques  jusqu'aux  jours  qui 
précèdent  la  mort  :  c'est  que  le  sang  qui,  comme  milieu  intérieur, 
résume  les  besoins  de  l'organisme,  extrait  des  divers  tissus  tout  ce 
qui  est  nécessaire  à  son  intégrité,  et  que  l'organisme  général  meurt 
seulement  lorsque  les  matériaux  de  réserve  disponibles  sont  épuisés 
(V.  Nutrition).  Cette  perte  se  fait  plus  ou  moins  rapidement  selon 
les  animaux  ;  ainsi   les  animaux  à  sang  froid  résistent  trente  fois 
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plus  longtemps  à  la  privation  d'aliments  que  les  animaux  à  sang 
chaud  :  ils  peuvent  même  y  résister  pendant  une  durée  incroyable 
de  temps.  Ci.  Bernard  a  vu  des  crapauds  résister  près  de  trois  ans 
à  la  privation  complète  d'aliments.  Un  petit  oiseau,  au  contraire. 
meurt  de  faim  au  bout  de  deux  ou  trois  jours  au  plus.  C'est  que 
chez  les  oiseaux  les  combustions  sont  très  actives.  Comme  elles 
sont  plus  actives  chez  les  animaux  de  petite  taille  que  chez  ceux  de 
grande  taille,  on  trouve  de  grandes  différences,  chez  les  mamrni- 
:  -s,  par  exemple  entre  le  chien  qui  peut  ne  succomber  qu'après 
trente-cinq  jours,  et  le  cochon  d'Inde  qui  meurt  après  six  jours 
d'inanition.  On  sait  que   dans  ces  dernières    années    divers  >ujets 

-ont  soumis  à  des  jeûnes  prolongés,  et  Tanner  et  Merlatti  se 
sont  rendus  célèbres,  Je  premier  par  un  jeûne  de  quarante  jouis. 
le  second  par  un  jeûne  de  cinquante  jours.  iJans  les  états  de  léthargie, 
chez  des  sujets  hystériques,  alors  que  les  combustions  organiques 
sont  réduites  au  minimum,  on  a  vu  également  des  sujets  résister  à 
des  jeûnes  très  prolongés.  Mais  on  peut  dire  qu'en  général  l'homme 
succombe  au  bout  de  vingt  jours  d'inanition. 

Fait  important  à  noter,  l'ingestion  d'eau  pure  permet  la  prolon- 
gation du  jeûne  avec  survie  au  delà  du  double,  au  moins,  de  la 
limite  mortelle  du  jeûne  absolu  (Laborde,  De  Veau  potable  dans 
V inanition,  Soc  de  Biologie,  18  déc.  1886). 

Aliments.  —  Parmi  les  substances  alimentaires  destinées  à  ré- 
parer les  pertes  incessantes  de  l'économie,  les  unes  sont  directement 
absorbantes:  les  autres,  déposées  à  la  surface  des  voies  digestives. 
doivent  subir  l'influence  des  sucs  qui  s'y  trouvent  versés,  et  - 
modifier  de  manière  k  pouvoir  être  absorbées.  C'est  pour  cela  que 
l'aliment,  introduit  dans  la  bouche,  parcourt  successivement  les  di- 
verses parties  du  canal  digestif,  et  se  trouve  soumis,  chemin  faisant 
à  diverses  actions  mécaniques,  mais  surtout  à  l'action  chimique  de 
liquides  variés  qui  le  fluidifient  et  le  transforment. 

Pour  qu'un  aliment  soit  complet,  il  faut  qu'il  contienne  tous  les 
éléments  qui  font  partie  de  nos  tissus. 

1°  11  faut  donc  que,  outre  leurs  principes  organiques,  les  ma- 
tières animales  et  végétales  que  nous  consommons  renferment  les 
divers  ■produits  mine ra u.r  qui  se  rencontrent  dans  nos  tissus:  tels 
sont  les  sels  alcalins  ou  alcalino-terreux,  le  soufre,  le  phosphore, 
ie  fer.  tous  éléments  nécessaires  à  chaque  cellule  de  nos  organes. 
Lorsau'à  une  personne  chlorotique  on  administre  du  fer,  c'est  à 
titre  d'aliment:  c'est  parce  que  le  fer,  un  ces  éléments  indispensables 
dans  l'économie,  a  diminué  dans  le  sang.  Ces  substances  minérales 
sont  à  elles  seules  incapables  d'entretenir  la  vie.   Si  les  substances 
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empruntées  au  règne  organique  suffisent,  au  contraire,  à  elles  seules 
à  l'entretien  de  la  vie,  c'est  qu'elles  renferment  toujours  en  môme 
temps  une  certaine  proportion  de  matières  minérales. 

Parmi  ces  sels  minéraux,  le  plus  indispensable  à  l'alimentation 
paraîl  être  le  chlorure  de  sodium.  La  pratique  journalière  avait 
depuis  longtemps  montré  que  l'homme  ne  peut  se  passer  de  ce  sel, 
et  Les  corporations  religieuses,  qui  cherchaient  à  se  soumettre  aux 
privations  les  plus  sévères,  avaient  en  vain  tenté  de  bannir  le  chlo- 
rure de  sodium  de  leur  alimentation.  Les  expériences  physiologiques 
sur  les  animaux  ont  montré  (Wundt,  Rosenthal,  Schultzen)  que  ce 
sel  est  indispensable  à  V 'économie  ;  que  des  accidents  graves 
sont  la  suite  de  sa  suppression.  Enfin  la  chimie  physiologique 
nous  explique  ces  faits  en  nous  montrant  que  le  chlorure  de  sodium 
entre  dans  la  composition  de  presque  toutes  les  parties  de  l'orga- 
nisme, et  qu'il  est  spécialement  indispensable  à  la  constitution  du 
sérum  sanguin  et  des  cartilages.  Ce  sel  paraît  favoriser  le  travail 
intime  de  la  nutrition  des  tissus  ;  il  est  indispensable  à  la  formation 
de  la  bile,  du  suc  pancréatique,  du  suc  gastrique.  Les  éleveurs  de 
bestiaux  connaissent  parfaitement  l'heureuse  influence  que  l'admi- 
nistration du  chlorure  de  sodium  exerce  sur  le  développement  des 
animaux.  Sans  admettre  absolument  que  ce  sel  mêlé  à  la  nourriture 
favorise  l'accroissement  et  l'engraissement,  il  faut  reconnaître 
(Boussingault)  que  les  animaux  nourris  d'aliments  mêlés  de  chlo- 
rure de  sodium  présentent  un  poil  plus  luisant  et  plus  fourni,  un 
aspect  plus  séduisant  de  santé,  une  vivacité  remarquable,  un  besoin 
de  saillir  plus  considérable,  etc. 

On  a  en  vain  fait  des  expériences  pour  remplacer  le  sel  de  soude 
parle  chlorure  de  potassium.  Ce  dernier  composé,  loin  de  présenter 
les  avantages  du  premier,  donne  bientôt  lieu  à  des  accidents. 

2°  L'aliment  principal,  l'aliment  par  excellence  nous  est  surtout 
fourni  par  le  règne  animal  :  ce  sont  les  différentes  formes  &  albu- 
mine, qu'on  désigne  sous  le  nom  commun  de  matières  protèiques, 
et  plusieurs  autres  principes  analogues  réunis  sous  le  nom  de 
caséine.  Toutes  ces  substances  renferment  0,  H,  G,  Az,  et  de 
plus  une  certaine  quantité  de  S  et  de  Pli,  de  sels  minéraux,  etc. 
Il  est  probable  qu'elles  contiennent,  en  outre,  de  petites  quantités 
de  fer. 

Le  règne  végétal,  dans  certains  produits,  nous  offre  le  même 
aliment  :  tel  est  le  gluten  ou  fibrine  végétale,  qu'on  trouve  dans 
un  grand  nombre  de  graines,  et  en  particulier  dans  les  céréales  ; 
telle  est  Y  albumine  végétale,  qu'on  rencontre  dans  les  graines 
émulsives  et  dans  les  sucs  végétaux  ;  puis  la  lègumine  ou  caséine 
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végétale,  qui  existe  abondamment  dans  les  graines  des  légumineuses. 
On  peut  réunir  toutes  ces  matières  sous  le  nom  à'albuminoïdes. 

3°  Tiennent  ensuite  des  principes  ternaires  non  azotés  contenant 
G.  H  et  0,  dans  les  proportions  nécessaires  pour  former  le  sucre, 
l'amidon,  la  dextrine,  la  gomme  et  divers  mucilages,  toutes  sub- 
stances impropres  à  former  directement  des  cellules  où  la  matière 
dominante  est  la  matière  azotée.  Cessubstances  sont  surtout  emprun- 
tées au  règne  végétal  ;  elles  se  rencontrent  cependant  dans  l'ali- 
mentation animale,  mais  en  moindres  quantités.  On  trouve  du  sucre 
(ou  de  la  matière  glycogène)  dans  le  lait,  dans  le  foie  et  dans  le 
sang  qui  revient  de  cet  organe.  Il  a  été  constaté  dans  un  grand 
nombre  d'épithéliums  :  dans  celui  des  ventricules  cérébraux,  on 
trouve  des  granules  blancs  qui  se  comportent,  vis-à-vis  des  réactifs, 
les  uns  comme  de  la  matière  amylacée,  les  autres  comme  de  la 
dextrine;  le  sucre  existe  aussi  dans  le  muscle,  "il  s'y  accumule 
lorsque  le  muscle  ne  fonctionne  pas  (après  un  long  repos;  après  la 
section  des  nerfs  moteurs;  dans  les  muscles  du  fœtus,  Rouget). 
Ces  premières  classes  de  substances  alimentaires  présentent  ce  carac- 
tère commun  d'être  chimiquement  modifiées  au  contact  de  l'appareil 
digestif,  afin  de  devenir  absorbâmes. 

4°  Les  graisses  forment  la  dernière  espèce  de  matières  alimen- 
taires; ces  substances  n'ont  pas  absolument  besoin  d'être  digérées 
dans  le  sens  propre  du  mot,  c'est-à-dire  qu'elles  ne  subissent  presque 
pas  de  modifications  chimiques  de  la  part  des  sucs  digestifs:  les 
graisses  sont  absorbées  en  nature  ;  aussi  peuvent-elles  être 
absorbées  par  des  surfaces  autres  que  les  surfaces  digestives,  par 
exemple,  par  la  peau,  et  l'on  sait  que  des  frictions  avec  des  corps 
gras  font  pénétrer  ceux-  ci  à  travers  l'épidémie  :  c'est  le  seul  mode 
de  nutrition  qui  soit  possible  par  le  tégument  externe.  Les  matières 
grasses  se  rencontrent  aussi  bien  dans  le  règne  animal  et  dans  le 
rè^ne  végétal. 

Ainsi  nous  voyons  que  les  aliments  peuvent  être  empruntés  d'une 
manière  presque  indifférente  au  règne  végétal  ou  au  règne  animal  : 
les  amylacés,  les  substances  glycogènes,  qui  sont  presque  l'élément 
essentiel  des  végétaux,  se  retrouvent  aussi  bien  dans  les  produits 
animaux,  et  l'on  sait  que,  par  exemple,  certains  peuples  sauvages 
arrivent  à  fabriquer  des  liqueurs  fermentées  (de  l'alcool)  avec  le 
sucre  contenu  dans  le  lait  de  leurs  juments.  Dans  un  autre  sens,  et 
comme  exemple  d'emprunt  au  règne  végétal  d'un  aliment  en  appa- 
rence essentiellement  animal,    on  voit   les  Chinois  fabriquer   du 
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fromage  avec  la  légumine  (caséine)  extraite  des  fruits  des  légu- 
mineuses  (pois). 

.Mais  il  est  surtout  important  de  remarquer  que  les  végétaux  ne 
possèdent  pas  seuls  le  privilège  déformer  certaines  de  ces  substances 
à  l'exclusion  des  animaux:  la  formation  des  matières  albuminoïdes 
dans  les  deux  règnes  est  évidente;  la  découverte  de  la gly cogénie 
animale  (Cl.  Bernard)  a  montré  que  les  animaux  peuvent  former  et 
forment  normalement  des  substances  amylacées,  aussi  bien  que  les 

-■•'■taux:  enfin,  il  en  est  de  même  pour  les  substances  grasses. 
Nous  devons,  en  effet,  aux  expériences  de  F.  Hubert,  de  Milne- 
Edwards  et  Dumas  la  connaissance  de  ce  fait  que  les  abeilles  nourries 
exclusivement  avec  du  sucre  possèdent  cependant  la  propriété  de 
fournir  de  la  cire,  c'est-à-dire  des  corps  gras.  La  possibilité  de  la 
formation  des  corps  gras  par  un  organisme  animal  avait  été  niée 
par  nombre  de  chimistes  et  de  physiologistes. 

Le  règne  animal  et  le  règne  végétal  renferment  ensuite  des  ma- 
tières réfractaires  à  l'action  des  sucs  digestifs,  et  qui,  par  suite,  ne 
font  que  traverser  le  canal  intestinal  pour  reparaître  dans  les 
matières  excrémentitielles,  isolées,  séparées  des  principes  alimen- 
taires qu'elles  accompagnaient.  C'est,  d'une  part,  le  tissu  élastique 
dont  la  digestion  est  très  difficile  et  même  impossible  pour  cer- 
taines  personnes  ;   ce  sont,   d'autre  part,   de  nombreux  éléments 

-étaux,  dont  la  forme  la  plus  commune  est  la  cellulose  ou 
ligneux,  formant  le  squelette  de  la  plupart  des  végétaux,  l'enve- 
loppe d'un  certain  nombre  de  graines,  etc.  Donc  les  substances  non 
utilisables  sont  plus  abondantes  dans  les  aliments  d'origine  végétale 
que  dans  ceux  d'origine  animale.  A  cet  égard  on  peut  dire  que 
l'organisme  utilise  seulement  50  pour  100  des  aliments  végétaux 
et  presque  100  pour  100  des  aliments  animaux.  De  là,  pour  les 
herbivores,  la  nécessité  d'une  ingestion  presque  continue  d'aliments  ; 
de  là,  pour  ces  mêmes  herbivores,  l'abondance  des  excréments. 

Nous  venons  de  classer  les  aliments  d'après  leur  composition 
chimique.  Gomment  les  diviserons-nous,  eu  égard  à  leur  rôie  ulté- 
rieur dans  l'organisme  ?  Nous  avons  vu  précédemment  (p.  141) 
comment  Liebig  croyait  que  le  muscle  employait  surtout  des  maté- 
riaux azotés  dans  sa  contraction,  et  avait  divisé  les  aliments  en  ali- 
ments respiratoires  (graisses  et  hydrocarbures),  qui,  par  leur 
combustion,  produisaient  la  chaleur  animale,  et  en  aliments  plas- 
tiques (albuminoïdes),  qui  serviraient  à  la  constitution  des  tissus  et 
à  la  production  du  travail  musculaire  ;  de  là  encore  la  division  des 
aliments  en  dynamogènes  ou  producteurs  de  force,  et  thermo- 
gènes ou  producteurs  de  calorique.  Cette  division  n'est  plus  sou- 
tenable  aujourd'hui  (V.  p.   142,  en  note),  du  moins  en  constituant 
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les  groupes  comme  le  faisait  Liebig,  car  les  aliments  thermogènes 
(ou  respiratoires)  sont  les  mêmes  que  les  dynamogènes  (équi- 
valent mécanique  de  la  chaleur). 

Enfin  il  est  une  classe  toute  particulière  de  substances  qui  méritent  le 
nom  ^aliments,  quoiqu'elles  ne  soient  que  peu  ou  pas  modifiées  dans  leur- 
trajet  à  travers  l'économie  et  l'intimité  des  tissus  ;  ces  substances  parais- 
sent agir  par  leur  présence  en  diminuant  les  combustions,  ou  plutôt  en  les 
rendant  plus  utiles;  en  un  mot,  elles  favorisent  la  transformation  de  la 
chaleur  en  force,  et  permettent  d'utiliser  davantage  les  véritables  sub- 
stances alimentaires  ingérées  avant  elles  :  de  là  le  nom  à' aliments 
d'épargne,  de  dynamophores,  à'antidéperditeurs  ou  plus  simplement  de 
stimulants.  Ce  groupe  singulier  de  substances  non  alimentaires,  mais 
utiles  à  l'alimentation,  a  été  l'objet  de  nombreuses  études  qui  ont  montré 
et  leur  nombre  considérable  et  le  mode  d'action  particulier  à  chacune 
d'elles. 

Il  faut  placer  en  première  ligne  Valcool.  Pour  beaucoup  de  physiolo- 
gistes, l'alcool  serait  brûlé  dans  l'économie  et  servirait  ainsi  directement 
à  la  production  de  la  chaleur  (Liebig,  Hepp,Hirtz,Schulinus);  mais  d'après 
les  recherches  de  Lallemand  et  Perrin,  l'alcool  ingéré  traverserait  seu- 
lement l'économie,  et  se  retrouverait  en  tout  cas  tel  quel  dans  le  sang  et 
dans  les  tissus,  et  surtout  dans  le  tissu  nerveux,  où  il  semblerait  se 
localiser  pour  quelque  temps.  En  un  mot.  il  ne  serait  pas  brûlé,  il  n'agi- 
rait que  par  sa  présence,  comme  aliment  d'épargne,  en  ménageant  les 
combustions,  c'est-à-dire  en  les  rendant  plus  utiles.  On  comprend  ainsi 
que  les  boissons  alcooliques  soient,  jusqu'à  un  certain  point,  indispensables 
à  l'homme  qui  doit  produire  un  travail  considérable  avec  une  nourriture 
insuffisante,  et  l'abus  venant  fatalement  après  l'usage  modéré,  la  physio- 
logie nous  montre  que  ce  n'est  pas  tant  contre  cet  abus  même  qu'il  faudrait 
réagir  aujourd'hui,  mais  contre  les  conditions  qui  font  de  l'usage  de  l'alcool 
une  nécessité  impérieuse  et  fatale  pour  l'ouvrier  (Moleschott). 

Après  l'alcool  viennent  les  principes  actifs  du  thé,  du  café  et  des  bois- 
sons semblables  :  la  théine,  la  caféine,  la  théobromine,  la  coumarine  (fève 
tonka),  le  principe  de  la  coca  du  Pérou.  Cette  dernière  substance  paraît 
agir  surtout  sur  l'activité  du  système  musculaire,  tandis  que  les  précé- 
dentes portent  plus  spécialement  leur  action  sur  le  système  nerveux. 
Mâchées  par  les  courriers,  les  voyageurs,  les  ouvriers,  les  feuilles  de 
ÏErythroxylum  coca  permettentde  rester  un  ou  deux  jours  sans  prendre 
d'aliments  solides  ou  liquides;  elles  calment  la  faim  et  la  soif,  soutiennent 
les  forces.  Aussi  les  Péruviens  avaient-ils  divinisé  cet  arbre  dont  les  Incas 
employèrent  plus  tard  les  feuilles  comme  monnaie.  Cependant,  d'après 
des  recherches  plusrécentes.  il  ne  faut  peut-être  voir,_dans  cette  action  de  la 
coca,  qu'une  anesthésie  de  l'estomac  et  on  sait  en  effet  que  le  principe  de 
la  coca  (cocaïne)  est  aujourd'hui  très  employé  comme  anesthésique  (voir 
Laborde,  Etude  de  l'action  physiologique  de  la  cocaïne  et  de  ses  sels. 
Soc.  de  Biologie,  13  déc.  1884). 

On  ne  saurait  invoquer,  pour  expliquer  l'action  ces  diverses  substances, 
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la  présence  de  l'azote  dans  leur  composition,  et  les  regarder  comme  des 
aliments  azotés,  des  aliments  plastiques  <!<v  Liebig.  La  caféine,  la  théine, 
etc.,  contiennent  bien  de  l'azote,  mais  leur  composition  est  à  peu  près  celle 
de  l'acide  urique,  de  la  xanthine,  de  l'hypoxanthine,  qui  sont  autant  de 
produits  excrémentitiels,  de  déchets  de  l'organisme;  la  théine,  la  caféine, 
etc.,  doivent  donc  traverser  simplement  l'organisme  et  se  retrouve!-  dans 
les  excréta,  et  c'est  ce  qu'a,  en  ellet,  confirmé  l'expérience.  Il  semble 
plutôt  que  ces  substances  agissent  en  surexcitant  les  fonctions  nerveuses, 
l'énergie  nerveuse,  d'où  le  nom  d'aliment  nerveux  (Mantegazza)  qui  leur 
a  été  aussi  donné  l. 


II.    PREMIÈRE    TARTIE    DE    L'ACTE    DIGESTIF 

Les  aliments  introduits  dans  la  cavité  buccale  sont  divisés  par 
les  à.QJiXs(mastication),  humectés  et  modifiés  par  la  salive  (insaliva- 
tion), puis  enfin  portés  vers  le  pharynx,  saisis  par  lui  et  poussés 
jusque  dans  l'estomac  par  l'œsophage  (déglutition). 

A.  Mastication.  —  La  mastication  a  pour  but  de  diviser  les 
aliments  solides,  afin  qu'ils  puissent  être  attaqués  plus  facilement 
par  les  liquides  digestifs  tant  de  la  bouche  que  de  tout  le  reste  du 
canal  intestinal.  La  viande  et  les  matières  azotées  sont  plus  facile- 
ment digérées  dans  l'estomac,  quand  elles  ont  été  soumises  dans  la 
cavité  buccale  à  l'action  de  la  mastication.  Toutefois  cette  opéra- 
tion n'a  pas  besoin  d'être  poussée  très  loin  pour  les  aliments  de 
cette  nature  :  aussi  remarque-t-on  que  les  animaux  exclusivement 
carnivores  ont  surtout  des  dents  pointues,  de  véritables  crochets 
destinés  à  déchirer  la  masse  alimentaire  en  bouchées.  Pour  les  ali- 
ments tirés  du  règne  végétal,  au  contraire,  la  mastication  est  indis- 
pensable (système  des  dents  molaires  si  développées  chez  les  herbi- 
vores). La  plupart  des  matières  nutritives  végétales  sont  renfermées 
dans  des  enveloppes,  en  général  réfractaires  à  l'action  des  sucs 
digestifs  ;  l'appareil  masticateur  fonctionne  alors  pour  déchirer  les 
cellules,  les  enveloppes  des  graines,  etc.  ;  prima  digesiio  in  ore. 
disaient  les  anciens,  qui  ne  considéraient  cependant  en  parlant  ainsi 
que  la  mastication,  ignorant  l'acte  chimique  qui  se  produit  pendant 
l'insalivation. 

La  mâchoire  inférieure,  dans  les  mouvements  d'abaissement  et 
d'élévation,  représente  un  levier  qui  se  meut  autour  d'un  axe  fictif, 
lequel,  dans  les  mouvements  peu  étendus,  passerait  par  les  deux 
condyles;  mais  lorsque  la  cavité  buccale  s'ouvre  largement,  l'écar- 

i  Voy.  A.  Lacassagne,  Précis  d'hygiène  privée  et  sociale,  Paris,  1876, 
p.  411. 
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tement  des  mâchoires  devient  plus  considérable,  les  condyles  quit- 
tent les  cavités  glénoïdes  pour  se  porter  en  avant,  le  mouvement 
s'exécute  autour  d'un  axe  qui  traverserait  les  deux  branches  mon- 
tantes du  maxillaire  inférieur  au  niveau  du  trou  dentaire:  du 
reste,  lorsque  la  cavité  buccale  s'ouvre  tant  soit  peu  largement,  et 
même  dans  la  mastication  ordinaire,  les  deux  mouvements  se  com- 
binent, comme  on  peut  s'en  assurer  en  plaçant  le  doigt  sur  l'arti- 
culation temporo-maxillaire  :  il  y  a  à  la  fois  rotation  du  condyle 
dans  la  cavité,  et  projection  en  avant,  de  sorte  qu'il  est  difficile, 
on  peut  même  dire  impossible,  de  préciser  un  axe  fixe  autour 
duquel  se  ferait  l'ensemble  des  mouvements  de  la  mâchoire. 

Dans  tous  les  cas.  la  mâchoire  inférieure  agit  à  la  manièred'un 
levier  dont  le  point  fixe  est  en  arrière,  vers  la  branche  montante 
de  l'os;  la  puissance,  représentée  surtout  par  les  muscles  masséter 
et  temporal,  a  son  point  d'application  vers  le  bord  antérieur  de 
cette  branche  montante:  la  résistance  peut  se  trouver  en  des  points 
différents  :  s'il  .^'agit  d'un  aliment  à  diviser,  la  résistance  siège  au 
niveau  des  incisives,  et,  dans  ce  cas.  le  levier  en  question  appar- 
tient au  troisième  genre,  et  le  bras  de  la  puissance  est  très  court 
relativement  à  celui  de  la  résistance  (levier  interpuissant,  Y.  p.  173, 
Mécanique  des  muscles).  Quand  la  masse  alimentaire  doit  être 
broyée,  la  résistance  s'applique  au  niveau  des  molaires:  alors  son 
bras  de  levier  se  trouve  raccourci,  ce  qui  donne  de  l'avantage  à 
l'action  de  la  puissance  dont  le  bras  de  levier  garde  la  même  lon- 
gueur. S'il  s'agit  même  d'une  résistance  opposée  aux  dernières 
molaires,  les  fibres  du  masséter  peuvent  se  trouver  antérieures  à  la 
résistance  et  le  levier  maxillaire  devient  alors  levier  du  deuxième 
genre,  celui  qui  est  le  plus  avantageux  à  l'action  de  la  puissance 
(levier  interrésistant \  p.  174). 

La  mâchoire  inférieure  offre  à  considérer  encore  un  mouvement 
de  latéralité,  mouvement  assez  borné  chez  l'homme,  mais  très 
étendu  chez  les  ruminants.  Il  est  dû  à  la  contraction  du  muscle 
ptérygoïdien  externe,  qui  fait  sortir  de  la  cavité  glénoïde,  en  le 
tirant  en  avant,  un  des  condyles,  tandis  que  la  mâchoire  pivote  sur 
l'autre  condyle. 

Xous  voyons  donc  que  la  mastication,  chez  l'homme,  est  mixte  et 
participe  à  la  fois  de  celle  des  canivores  et  de  celle  des  herbivores 
(ruminants),  vu  la  nature  mixte  de  son  alimentation:  les  carnivores 
qui  ne  font  que  déchirer  leur  proie,  n'ont  que  des  mouvements 
d'abaissement  et  d'élévation,  et  point  de  mouvement  de  latéralité, 
aussi  leur  condyle  ne  peut-il  tourner  que  sur  son  axe  transversal. 
Chez  les  ruminants,  les  mouvements  de  latéralité  sont  très  accen- 
tués, et.  à  cet  effet,  le  condyle  est  plat  et  mobile  en  tous  sens.  Un 


INSALIVATION  313 

autre  type  de  condyle  est  celui  des  rongeurs,  condyle  à  grand 
diamètre  antéro-postérieur,  avec  une  cavité  glénoïde  creusée  dans 
le  même  sens.  Le  condyle  de  l'homme  a  une  forme  intermédiaire 
entre  toutes  les  précédentes,  de  même  que  chez  lui  les  mouvements 
de  mastication  sont  plus  variés  et  se  combinent  d'une  façon  plus 
complexe  que  chez  aucun  animal. 

Outre  l'action  ^<  mâchoires  qui  déchirent,  coupent,  écrasent  les 
aliments  (muscles  de  la  mâchoire  inférieure,  innervés  par  la  portion 
motrice  du  trijumeau,  portion  dite  nerf  masticateur,  page  48), 
la  mastication  est  encore  aidée  par  l'action  de  la  langue,  des 
lèvres  et  des  joues  (le  buccinateur,  muscle  des  joues,  es1 
innervé  par  le  facial),  qui  poussent  et  maintiennent  les  substances 
alimentaires  entre  les  dents. 

La  mastication  est  un  acte  volontaire,  mais  qui  cependant  peut 
rentrer  sous  certains  rapports  dans  la  classe  des  réflexes  :  ainsi  la 
mastication  devient  paresseuse,  difficile  et  même  impossible  quand 
la  salive  manque  ou  que  le  besoin  d'aliment  ne  se  fait  plus  sentir.  Il 
faut  donc  ici,  comme  partout  ailleurs,  une  impression  périphérique 
particulière,  qui  se  réfléchissant  dans  les  centres  nerveux  (bulbe  et 
protubérance,  pour  la  mastication)  amène  le  phénomène  réflexe.  Il 
en  est  de  la  mastication  comme  de  la  marche,  et  d'un  grand  nombre 
de  mouvements  en  apparence  uniquement  volontaires,  et  qui  s'ac- 
complissent en  grande  partie,  et  la  plupart  du  temps,  d'après  le 
mécanisme  des  réflexes  (V.  Physiologie  des  centres  nerveuœy 
bulbe). 

B.  Insalivation.  —  L'insalivation  a  pour  organes  non  seulement 
les  glandes  salivaires  proprement  dites  (parotide,  sous-maxillaire, 
sublinguale),  mais  toutes  les  petites  glandes  disséminées  dans  la 
cavité  buccale:  telles  sont  les  glandes  molaires  ou  glandes  des 
joues,  les  glandes  des  lèvres,  celles  de  la  face  inférieure  de  la 
langue,  celles  de  la  voûte  palatine  et  celles  du  voile  du  palais. 

Le  suc  salivaire  est  un  peu  différent,  suivant  qu'il  provient  de 
telle  ou  telle  glande;  ces  différences  portent  à  la  fois  sur  la  com- 
position chimique,  et,  d'après  Cl.  Bernard,  sur  les  usages  ;  de  telle 
sorte  que  chacune  des  salives  est  associée  à  l'un  des  trois  phé- 
nomènes physiologiques  de  mastication,   déglutition,    gustatation. 

1°  La  salive  parotidienne  est  très  liquide,  claire,  non  visqueuse  ; 
sa  densité  est  de  1006  environ;  elle  est  toujours  alcaline;  elle  ren- 
ferme comme  sels  du  phosphate  et  du  carbonate  de  chaux.  Ce  der- 
nier est  assez  abondant  pour  que  la  salive  parotidienne  fasse 
effervescence  quand  on  la  traite  par  un  acide  puissant.  Quant  au 
phosphate  de  chaux,  c'est  lui  qui,  se  précipitant  mêlé  à  des  matières- 
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coagulables,  forme  le  tartre  dentaire  déposé  entre  les  dents  ou  à 
leur  surface  (nous  parlerons  plus  loin  de  la  substance  albumineuse 
de  la  salive);  quant  aux  usages  de  cette  salive,  la  parotide  est  con- 
sidérée par  Cl.  Bernard  comme  la  glande  de  la  mastication.  Elle 
n'existe  que  chez  les  animaux  qui  ont  des  dents  pour  broyer  leurs 
aliments  ;  elle  est  d'autant  plus  volumineuse  que  la  trituration  est 
plus  lente  ;  enfin  la  sécrétion  parotidienne  a  lieu  spécialement 
quand  il  se  produit  des  mouvements  de  mastication;  et  quand 
l'animal  mâche  alternativement  d'un  côté  et  de  l'autre,  c'est  la 
parotide  située  du  côté  où  se  fait  la  mastication  qui  sécrète  le  plus 
abondamment  (Colin1). 

2°  La  salive  sous -maxillaire  est  filante,  visqueuse;  elle  est 
alcaline,  sa  densité  est  d'environ  1003.  Sa  sécrétion,  d'après 
Cl.  Bernard,  serait  uniquement  liée  au  phénomène  de  la  gustation  ; 
dans  les  expériences,  le  moyen  le  plus  sûr  d'amener  cette  sécrétion 
est,  en  effet,  de  déposer  un  corps  sapide  sur  la  langue,  et  de  pro- 
voquer ainsi  le  réflexe  que  nous  analyserons  plus  loin  ;  en  anatomie 
comparée,  on  voit  disparaître  la  glande  sous -maxillaire  partout  où 
la  gustation  n'a  plus  besoin  de  s'accomplir  :  chez  les  animaux  car- 
nivores, elle  disparaît  presque  complètement. 

3°  La  salive  sublinguale  est  très  épaisse,  très  visqueuse  et 
filante.  Elle  est  analogue  au  produit  des  différentes  glandes  buc- 
cales et  palatines,  qu'on  a  nommées  glandes  mucipares.  La  glande 
sublinguale  serait  donc,  ainsi  que  ces  dernières  glandes,  plus  par- 
ticulièrement associée  à  la  déglutition  2.  Elle  servirait  à  agglutiner 
les  éléments  du  bol  alimentaire  et  à  lubrifier  son  glissement  sur  le 
dos  de  la  langue  et  de  l'isthme  du  gosier. 

Du  mélange  normal  de  toutes  ces  salives  dans  la  bouche  résulte 
la  salive  mixte  ;  celle-ci  est  aussi  alcaline.  Recueillie  chez  une 
personne  à  jeun,  elle  est  quelquefois  légèrement  acide;  mais  cette 
acidité  est  due  à  des  produits  de  décomposition  des  matières  ali- 
mentaires demeurées  entre  les  dents. 

La  salive  renferme  une  substance  organique  azotée  (découverte 
par  Leuchs,  1831,  puis  étudiée  par  Mialhe,  1838),  forme  particu- 
lière d'albumine  qu'on  a  appelée  ptyaline  (Berzélius)  ou  diastase 
animale  (Mialhe),  car  elle  est  très  analogue  au  principe  de  l'orge 

1  G.  Collin,  Traité  de  physiologie  comparée  des  animaux,  3e  édition, 
Paris,  1888,  t.  I. 

2  Et  en  effet  la  glande  sublingale  n'est  pas,  comme  on  Ta  cru  longtemps, 
une  glande  unique,  parfaitement  délimitée,  comparable  à  la  parotide.  Comme 
l'a  démontré  Tillaux,  c'est  un  groupe  de  glandes  en  grappe  distinctes  les  unes 
des  autres,  munies  chacune  d'un  canal  excréteur  spécial  (le  nombre  de  ces 
canaux  varie  de  15  à  30). 
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mêe  (dia stase).  Cette  substance  jouit  de  La  propriété  de  trans 
former  Y  amidon  en  glycose.  Bile  appartient,  comme  La  pepsine, 
comme  La  pancréatine,  à  La  classe  des  ferments  solubles  (ou  fer- 
ments non  figurés^  par  opposition  aux  ferments  figurés^  qui, 
comme  la  levure  de  bière,  sont  formés  de  cellules  vivantes).  Cette 
ptyaline  transforme  <'ii  glycose  L'amidon  < •  u i t  :  cette  action 
produit  très  vite;  c'est  ainsi  que  Le  pain  acquiert  rapidement  un 
goût  sucré,  après  avoir  été  mâché  dans  la  bouche;  mais  la  ptyaline 
n'a  presque  pas  d'action  sur  l'amidon  cru.  L'action  de  la  salive 
continue  du  peste  dans  L'estomac,  sur  les  aliments  qui  ont  été 
déglutés  ou  imbibés  de  liquide  salivaire.  La  salive  parotidienne, 
prise  isolément,  n'a  pas  le  pouvoir  de  transformer  l'empois  d'ami- 
don en  sucre  (cheval,  homme)  ;  il  en  est  de  même  de  la  sous- 
maxillaire  (chien)  :  il  paraît  donc  que  la  puissance  saccharitiante 
appartient  surtout  au  produit  complexe  des  diverses  glandes 
salivaires  et  des  autres  glandes,  dites  muqueuses,  si  répandues 
dans  la  cavité  buccale.  Ces  faits,  signalés  par  Claude  Bernard,  et 
devenus  classiques,  sont  vrais  pour  le  cheval  et  peut-être  pour 
L'homme.  D'après  les  recherches  nouvelles  de  Schiff,  la  salive 
parotidienne  du  lapin,  prise  isolément,  jouirait  de  la  propriété 
saccharitiante  ;  il  en  serait  même  ainsi  pour  le  produit  de  la  glande 
sous-maxillaire  de  l'homme  (Eckhardtj. 

La  propriété  saccharitiante  de  la  salive  n'est  pas  également 
prononcée  chez  tous  les  animaux  ;  l'homme  est  sous  ce  rapport  un 
des  mieux  partagés,  mais  avant  luise  trouvent  quelques  herbivores 
- 1  surtout  le  cochon  d'Inde;  la  salive  du  chien,  que  l'on  utilise 
souvent  pour  les  expériences,  est  assez  mal  choisie,  car  elle  est 
k)in  d'occuper  les  premiers  rangs  parmi  les  salives  saccha  ri  fiantes. 
Chez  l'homme  même,  la  propriété  saccharitiante  de  la  salive 
n'apparaît  qu'avec  la  première  dentition  (Bidder).  Alors  seulement 
on  peut  extraire  la  ptyaline  de  la  salive  en  la  précipitant  par  l'alcool, 
puis  en  la  redissolvant  dans  l'eau  (procédé  général  d'isolement 
de^  albuminoïdes  ferments). 

Dans  toute  salive,  on  trouve  des  éléments  particuliers,  dits  par 
quelques  auteurs  globules  pyoïdes,  et  qui  ne  sont  en  effet  autre 
choseque  des  globules  blancs  ou  lymphatiques.  Leeuwenhoeck avait 
déjà  vu  ces  éléments  globulaires,  qui  présentent  des  phénomènes 
très  accentués  de  mouvements  amiboïdes  et  de  reproduction  par 
scission  ;  quelques  auteurs  ont  voulu  faire  jouer  à  ces  éléments 
un  rôle  plus  ou  moins  direct  dans  la  production  de  l'activité 
chimique  de  la  salive.  En  effet,  on  a  cru  remarquer  que  plus  ils 
sont  abondants,  plus  la  propriété  saccharitiante  de  la  salive  est 
accusée. 
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Il  n'en  est  pas  moins  vrai  que  chimiquement  pure,  la  'ptyaline 
est  un  ferment  soluble,  de  nature  albuminoïde  ;  elle  diffère  un 
peu  des  autres  albuminoïdes  en  ce  qu'elle  n'est  pas  précipitée 
comme  eux  par  une  chaleur  de  60°  ;  ce  n'est  pas  à  dire  cependant 
qu'une  élévation  de  température  ne  la  détruise  pas  (Frerichs, 
Gohnheim),  mais  il  faut  pour  cela  la  porter  au  moins  à  la  tempé- 
rature de  l'ébullition  (Schin). 

Les  autres  éléments  de  la  salive  sont  représentés  par  des  sels 
identiques  à  ceux  du  sang  ;  mais  on  y  trouve  de  plus  du  sulfocya- 
nate  de  'potassium.  La  présence  de  ce  sel,  signalée  pour  la  pre- 
mière fois  par  Treviranus,  a  été  depuis  l'objet  de  nombreuses 
contestations.  La  réaction  qui  le  caractérise  (couleur  rouge  en 
présence  des  sels  de  fer)  a  été  attribuée  à  des  acétates;  mais  la 
distillation  de  la  salive  prouve  qu'il  n'y  existe  pas  d'acide  acétique. 
On  a  prétendu  alors  que  le  sulfocyanure  résultait  de  décomposi- 
tions, ou  bien  qu'il  ne  se  rencontrait  que  dans  des  cas  pathologiques 
(dans  les  cas  de  rage  chez  le  chien)  ou  sous  l'influence  de  certains 
états  nerveux  ou  moraux  (Eberle).  Mais  aujourd'hui  les  recherches 
plus  précises  deLonget,  d'Œhl,  de  Sertoli,  de  Schiff  ont  démontré 
que  le  sulfocyanure  est  un  élément  constant  dans  la  salive  humaine, 
quoique  l'on  ne  puisse  encore  concevoir  quel  rôle  il  peut  y  remplir  i. 

La  sécrétion  salivaire  nous  offre  un  bel  exemple  de  l'influence 
que  l'innervation  exerce  sur  les  sécrétions.  Cette  sécrétion,  en 
effet,  est  un  type  de  phénomène  réflexe.  L'impression  périphérique 
produite  par  les  aliments  est  transmise  par  un  appareil  nerveux 
spécial  vers  un  centre  réflecteur,  d'où  elle  est  communiquée  à  un 
autre  appareil  (nerf  centrifuge)  qui  détermine  la  sécrétion.  Le 
ganglion  sous-maxillaire  peut  jouer  le  rôle  de  contre-réflexe  clans 
cette  sécrétion  2  ;  mais  à  cet  égard  c'est  la  moelle  allongée  (région 
du  bulbe  et  de  la  protubérance)  qui  représente  le  centre  réflexe 
principal.    Les  nerfs  centripètes,  partant  de  la  muqueuse,   abou- 

i  Plus  récemment  Florain  aurait  constaté  que  les  plantes  arrosées  journel- 
lement avec  de  la  salive  ne  tardent  pas  à  périr,  et  que  cette  action  nuisible  est 
due  au  sulfocyanate  qu'on  retrouve  dans  la  tige  et  les  feuilles  de  la  plante 
malade. 

2  Cl.  Bernard  avait  démontré  que  le  ganglion  sous-maxillaire  pourrait  servir 
de  centre  à  la  sécrétion  salivaire,  et  cet  exemple  avait  été  généralement 
invoqué  pour  affirmer  que  les  ganglions  du  grand  sympathique  jouissent  des 
propriétés  de  centres  réflexes;  mais  ces  recherches  avaient  besoin  d'être 
reprises  en  présence  des  expériences  contradictoires  de  Schiff  (V.  Schiff, 
Leçons  sur  la  physiologie  de  la  digestion,  Florence,  1860).  Or,  cette  étude 
de  contrôle  vient  d'être  faite  par  Wertheimer,  qui  a  mis  en  évidence  les  pro- 
priétés réflexes  du  ganglion  sous-maxillaire  (E.  Wertheimer,  Recherches  sur 
les  propriétés  réflexes  du  ganglion  sous-maxillaire  ;  Archives  de  phy- 
siologie, 1890). 
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tissent,  en  effet,  au  bulbe  :  ce  sont  essentiellement  des  filets  de 
trijumeau.  Le  lingual,  branche  du  maxillaire  inférieur,  est  le  filet 

nerveux  sur  lequel  l'ex pt'-ri meiitatioii  démontre  le  mieux  ce  rôle; 
mais  le  glosso-pharyngien  prend  aussi  part  à  la  conduction  centri- 
pète, ainsi  (jue  le  pneumogastrique,  car  des  excitations  de  l'estomac 
amènent  la  sécrétion  salivaire,  et  l'on  sait,  par  exemple,  que  le 
vomissemenl  est  toujours  précédé  d'une  abondante  salivation.  Si 
l'on  pratique  une  section  sur  le  trajet  du  lingual,  on  remarque 
({ne  l'irritation  de  la  portion  périphérique  du  nerf  coupé  ne  produit 
aucun  effet  sur  la  formation  de  la  salive,  tandis  que  l'excitation  du 
bout  central,  qui  tient  encore  à  la  moelle  allongée,  établit  la  sécré- 
tion. Les  nerfs  qui  du  bulbe  vont  aux  glandes  salivaires  sont  des 
filets  du  facial  et  particulièrement  la  corde  du  tympan.  Ce  dernier 
filet  nerveux  appartient  plus  spécialement  à  la  glande  sous-maxil- 
laire. Son  excitation  produit  en  même  temps  et  une  hyperémie 
(vaso-dilatation)  de  la  glande,  et  un  abondant  écoulement  du 
liquide  sécrété  par  la  glande  (voir  Sécrétion  en  général,  p.  301). 

Le  grand  sympathique  peut  aussi  an»  ner,  quand  on  l'excite,  la  sécrétion 
de  la  salive  :  mais  cette  action  ne  parait  pas  se  faire  normalement,  sous 
l'influence  rétiexe.  La  salive  produite  expérimentalement  par  l'action  du 
grand  sympathique  est  beaucoup  plus  épaisse  que  la  salive  normale.  Il 
faut  rapprocher  ce  fait  de  celui  qui  se  passe  alors  dans  les  vaisseaux.  En 
eii'et,  sous  l'influence  de  l'excitation  du  grand  sympathique,  les  vaisseaux 
de  la  glande  sont  très  resserrés  (contractés),  mais  en  même  temps  le 
contact,  l'échange,  parait  être  plus  intime  entre  le  sang  et  les  éléments 
sécréteurs,  car  le  sang  sort  tout  noir  de  la  glande.  Au  contraire,  quand, 
sous  l'influence  du  nerf  facial  (G.  du  tympan),  la  glande  sous-maxillaire 
sécrète  son  produit  très  liquide,  on  voit  que  les  vaisseaux  sanguins  y  sont 
très  dilatés  (paralysés),  et  le  sang  en  sort  rouge,  presque  à  l'état  artériel 
(Cl.  Bernard). 

Du  reste,  il  ne  faut  pas  attribuer  trop  d'influence  à  la  présence 
du  sang  et  à  l'état  des  vaisseaux  eux-mêmes,  car  nous  avons  cité 
plus  haut  la  sécrétion  salivaire  comme  un  exemple  de  l'attraction 
énorme  que  la  cellule  glandulaire  exerce  sur  les  substances  envi- 
ronnantes. Si  l'on  supprime  la  circulation,  on  peut,  en  irritant  les 
nerfs  centripètes  ou  les  nerfs  centrifuges  des  glandes,  donner  lieu 
cependant  à  une  production  considérable  de  salive  (Ludwig).  La 
cellule  tire  alors  les  matériaux  de  sa  végétation  par  imbibition, 
c'est-à-dire  des  tissus  qui  l'environnent;  il  faut  se  figurer  alors  une 
puissante  attraction  de  sa  part,  d'où  des  courants  qui  se  portent 
vers  elle,  en  traversant  la  membrane  inerte  qui  forme  la  paroi  des 
tubes  sécréteurs.  L'état  de  la  pression  artérielle  n'est  donc  que 
secondaire.  La  salive  résulte  d'un  deliquium  des  éléments  cellu- 
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laires  de  l'épithélium  glandulaire,  et  l'on  ne  peut  plus  considérer 
la  glande  comme  un  simple  filtre.  Le  deliquium  se  fait  sous 
l'influence  du  système  nerveux,  mais  on  n'a  pas  encore,  d'une 
manière  certaine,  constaté  des  terminaisons  nerveuses  dans  les 
cellules  de  la  glande  (les  résultats  annoncés  par  Pfluger  à  cet  égard 
n'ont  rencontré  que  des  contradictions).  Si  le  fait  anatomique  n'est 
pas  encore  bien  établi,  le  fait  physiologique  (existence  de  nerfs  qui 
provoquent  la  sécrétion  d'une  glande,  comme  les  nerfs  moteurs 
provoquent  la  contraction  d'un  muscle)  est  parfaitement  démontré. 
C'est  en  étudiant  la  sueur,  que  nous  insisterons  sur  la  physiologie 
des  nerfs  excito-sécrétoires. 

D'autre  part,  les  histologistes  se  sont  efforcés  de  surprendre  sur  le  fait 
le  processus  qui  se  passe  dans  les  cellules  de  la  glande  pendant  la  sécré- 
tion, on  du  moins  de  constater  les  modifications  qui  se  manifestent  dans 
l'épithélium  des  glandes  après  une  abondante  sécrétion  :  Boll,  Giannuzzi, 
et  surtout  Heidenhain  et  Ranvier  se  sont  livrés  à  cette  étude.  Nous  avons 
déjà  donné  (V.  chapitre  Sécrétion,  page  298)  le  résumé  de  ces  intéres- 
santes recherches,  en  les  rapprochant  de  celles  qui  ont  été  faites  sur 
d'autres  glandes,  et  nous  avons  vu  que,  d'après  Ranvier,  il  faut  distinguer 
dans  les  glandes  salivaires,  des  glandes  séreuses,  des  glandes  muqueuses, 
et  des  glandes  mixtes  (séreuses  et  muqueuses)  et  que,  dans  les  unes  comme 
dans  les  autres,  contrairement  à  l'opinion  de  Heidenhain,  les  cellules,  par 
simple  exosmose,  abandonnent  la  matière  élaborée  dans  leur  intérieur  et 
ne  se  détruisent  pas  entièrement,  leur  portion  active  (noyau  et  protoplasma) 
persistant,  pour  devenir,  lors  d'une  nouvelle  période  d'activité,  le  siège 
d'une  nouvelle  élaboration  des  produits  de  la  glande.  Les  glandes  salivaires 
appartiennent  donc  au  type  des  glandes  dites  mérocrines  (p.  299). 

Certains  agents  peuvent  amener  la  sécrétion  salivaireen  agissant 
sur  l'épithélium  de  la  glande,  dont  ils  excitent  les  métamorphoses, 
comme  ils  excitent  celles  de  l'épithélium  de  la  bouche  en  général  ; 
c'est  ainsi  que  se  produit  la  salivation  mercurielle. 

Les  canaux  excréteurs  des  glandes  salivaires  paraissent  manquer 
d'éléments  musculaires.  Si  la  salive  s'écoule,  ce  n'est  pas  par  un 
mouvement  analogue  au  mouvement  péristaltique,  c'est  par  une 
sorte  de  vis  a  ter  go  du  liquide,  qui,  emplissant  d'abord  le  fond 
des  tubes  salivaires,  monte  peu  à  peu  puis  finit  par  déborder. 

Le  centre  nerveux  de  la  sécrétion  salivaire  est,  avons-nous  dit, 
dans  la  moelle  allongée;  dans  certaines  circonstances  il  faut 
admettre  l'intervention  d'autres  centres  nerveux.  L'encéphale, 
comme  organe  de  l'imagination,  exerce  une  influence  très  grande 
sur  la  sécrétion,  et  la  vue  ou  seulement  le  souvenir  des  aliments 
suffisent  pour  augmenter  cette  influence.  Mais,  en  somme  la  volonté 
proprement  dite  est  impuissante  à  produire  cette  sécrétion.  Il  faut 
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que  l'imagination  évoque  le  souvenir  d'une  impression  gustative, 
«ni  produise  dans  la  bouche  des  mouvements  capables  d'amener  la 
sécrétion  par  le  mécanisme  réflexe.  Dans  d'autres  circonstances, 
au    contraire,    L'encéphale  semble  agir   sur  le   bulbe,   contre   la 

irétion,  dont  il  parait  paralyser  les  nerfs  excitateurs.  Ainsi 
certains  mouvements  de  l'âme  peuvent  suspendre  la  sécrétion  de  la 

ive,  comme  d'autres  peuvent  l'exagérer.  Les  émotions  vives 
produisent  cet  effet  qui  se  traduit  par  une  sécheresse  extrême  de 
la  bouche,  et  occasionne  parfois  une  impossibilité  à  peu  près  com- 
plète de  parler. 

La  quantité  de  salive  sécrétée  dans  un  jour  a  été  évaluée 
diversement,  à  cause  de  l'intermittence  de  la  sécrétion.  D'après 
des  évaluations  faites  sur  des  chiens,  la  quantité  de  salive  qu'ils 
sécréteraient  dans  un  jour  serait  de  1500  grammes.  Cette  sécré- 
tion, quoique  sensible  surtout  pendant  la  mastication,  est  cependant 
continue.  C'est  que  la  salive  est  nécessaire  pour  maintenir  l'état 
d'humidité  de  la  bouche,  pour  favoriser  les  mouvements  de  la 
langue  (parole)  et,  avons-nous  déjà  dit,  pour  la  déglutition.  Or, 
nous  verrons  qu'il  se  produit,  grâce  à  la  salive,  de  temps  en  temps 
et  à  des  intervalles  très  rapprochés,  des  mouvements  de  déglutition 
qui  ont  pour  but  d'assurer  le  fonctionnement  de  l'appareil  de 
l'audition. 

C.  Déglutition.  —  Quand  l'aliment  a  été  mêlé  assez  intimement 
à  la  salive  pour  devenir  mobile  à  la  manière  des  liquides,  il  est 
soumis  à  un  appareil  qui  le  fait  progresser  par  pression  depuis 
la  cavité  buccale  jusqu'à  l'orifice  cardiaque  de  l'estomac,  c'est- 
à-dire  qu'il  quitte  alors  la  cavité  buccale  pour  suivre  le  canal 
pharyngien  et  œsophagien.  Le  principe  qui  détermine  le  mouve- 
ment du  bol  alimentaire  est  celui  qui  préside  au  mouvement  des 
liquides,  c'est-à-dire  une  pression  exagérée  en  un  point,  et  nulle 
dans  les  autres,  d'où  progression  du  bol  alimentaire  (ou  des 
liquides  dégluties)  dans  le  sens  de  la  pression  la  plus  faible. 

L'appareil  de  la  déglutition  (fig.  96)  se  compose  d'abord  de  la 
cavité  buccale  limitée  supérieurement  par  la  voûte  palatine,  posté- 
rieurement par  le  voile  du  palais,  en  bas  par  la  langue,  en  avant 
parles  dents.  Après  la  cavité  buccale,  on  arrive,  par  Y  isthme  du 
gosier  (circonscrit  par  les  piliers  antérieurs  du  voile),  dans  le 
pharynx,  au  niveau  duquel  le  canal  alimentaire  communique  avec 
les  voies  aériennes,  ou  plutôt  les  deux  voies  se  croisent  (commu 
nication  en  haut  et  en  arrière  avec  les  fosses  nasales,  première 
partie  du  canal  aérien  ;  en  bas  et  en  avant  avec  le  larynx,  suite  du 
canal  aérien).    Aussi   un   point  très  important  de  la  déglutition 
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sera-t-il  le  mécanisme  par  lequel  se  fait  l'oblitération  de  l'orifice 
supérieur  et  celle  de  l'orifice  inférieur  de  communication. 


Fig.  96. 


Lorsque  la  mastication  est  complètement  opérée,  ainsi  que 
l'insalivation,  le  bol  alimentaire  se  rassemble  en  une  masse  unique 
sur  la  surface  de  la  langue;  la  pointe  de  celle-ci  s'applique  contre 
la  voûte  du  palais,  et  le  bol  glisse  vers  sa  base  (premiers  temps  de 
la  déglutition).  Arrivé  entre  les  piliers  antérieurs  du  voile  du 
palais  (isthme  du  gosier),  le  bol  alimentaire,  toujours  poussé  vers 

*  k-k,  Ouverture  buccale;  —  1,  langue;  —  d,  mâchoire  inférieure  avec  insertion 
du  génioglosse;  —  <?,  os  hyoïde;  —  y,  épiglotte;  —  /*,  cavité  du  larynx  (avec  l'ou- 
verture des  ventricules);  —  c,  voile  du  palais;  —  u,  pilier  antérieur  du  voile;  — 
v,  pilier  postérieur;  —  t,  amygdale;  —  s,  portion  étroite  du  pharynx  se  continuant 
avec  l'œsophage;  —  z,  ouverture  de  la  trompe  d'Eustache  à  la  partie  supérieure  du 
pharynx. 
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le  pharynx  par  la  langue,  qui  s'applique  de  plus  en  plus,  et  jusque 
par  sa  base,  contre  la  voûte  palatine,  le  bol  alimentaire  est  saisi  par 
le  pharynx  qui  monte  au  devant  de  lui,  grâce  à  la  contraction  de 
ses  fibres  longitudinales.  .Mais  aussitôt  les  libres  circulaires  de  ce 
canal  musculeux,  se  contractant  successivement,  chassent  devant 
elles  le  bol  alimentaire  qui  est  ainsi  poussé  jusque  dans  l'œsophage 
(deuxième  temps  de  la  déglutition),  où  il  continue  à  progresser 
troisième  temps  de  la  déglutition)  par  un  péristaltisme  analogue, 
c'est-à-dire  une  contraction  successive  des  fibres  musculaires 
circulaires  qui  citassent  le  bol  au-devant  d'elles,  en  même  temps 
(tue  la  contraction  des  fibres  longitudinales  amène  vers  lui  les 
parties  du  canal  où  il  doit  s'engager. 

Pendant  que  le  bol  franchit  le  pharynx,  c'est-à-dire  pendant 
le  second  temps  de  la  déglutition,  les  deux  communications  de  ce 
canal  avec  les  voies  aériennes  sont  oblitérées. 

La  communication  supérieure  (pharynx  et  fosses  nasales)  s'obli- 
tère d'une  manière  toute  particulière;  d'après  quelques  auteurs,  le 
voile  du  palais  se  soulèverait,  deviendrait  horizontal  et  agirait 
comme  une  véritable  valvule  ou  soupape.  On  a  même  attribué  à 
Bichat,  peut-être  à  tort,  une  théorie  bien  plus  exagérée,  celle  du 
renversement  du  voile  sur  les  narines  postérieures  :  le  voile  culbu- 
terait en  quelque  sorte  pour  venir  se  coller,  comme  une  porte,  sur 
les  orifices  postérieurs  des  fosses  nasales.  C'est  la  théorie  dite  du 
pont-levis.  A  nos  yeux,  le  mécanisme  de  l'oblitération  est  tout 
autre;  il  se  fait  par  le  jeu  des  piliers  postérieurs  du  voile  du 
palais.  Pour  opérer  cette  oblitération,  les  piliers  se  rapprochent  : 
en  effet,  les  fibres  musculaires  de  ces  piliers  (muscles  pharyngo- 
staphylins)  sont  dirigées  obliquement  en  bas  et  en  arrière,  à  travers 
les  parois  latérales  du  pharynx,  se  rejoignant  en  grande  partie 
sur  la  ligne  médiane  postérieure,  de  manière  à  constituer  un 
véritable  sphincter  elliptique,  à  plan  oblique  d'avant  en  arrière  et 
de  haut  en  bas  (fig.  97).  Les  extrémités  antérieures  et  postérieures 
de  ce  sphincter  elliptique  étant  a  peu  près  fixes,  il  en  résulte  qu'il 
ne  peut  oblitérer  son  orifice  qu'en  le  réduisant  à  une  fente  antéro- 
postérieure.  Grâce  à  ce  mouvement,  les  deux  parties  latérales  du 
voile  du  palais  ressemblent  alors  à  deux  rideaux  qu'on  aurait 
rapprochés,  car  les  muscles  staphylo -pharyngiens,  concaves  en 
dedans  à  l'état  de  repos,  ont  redressé  leur  courbe,  et  figurent  à 
l'état  de  contraction  la  corde  de  l'arc  qu'ils  représentaient  à  l'état 
de  repos  (fig.  97,  B,  2)  ;  mais  il  reste  encore  une  fente  plus  ou 
moins  large,  qui  néanmoins  s'oblitère,  en  bas,  par  les  contractions 
du  sphincter  moyen  du  pharynx.  En  haut,  la  luette  est  destinée  à 
fermer  l'ouverture  en  forme  de  fente  qui  pourrait  encore  rester, 
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mais  elle  n'est  pas  indispensable  (fig.  97,  B,  3,  l).  Par  ces  mou- 
vements, déjà  entrevus  par  Albinus  ■  et  par  Sandifort,  mais 
démontrés  surtout  par  Gerdv  et  Dzondi  2,  et  plus  récemment  par 
Laborde  3.  l'occlusion  de  Y  isthme  naso-pharyngien  est  complète, 
et  même  hermétique.  En  effet,  si  l'on  fait  un  mouvement  de  déglu- 
tition en  tenant  bouchées  ks  ouvertures  des  narines,  on  observe 


pîG#  07.   _  Schéma  de  l'occlusion  du  détroit   naso-pharyngien,  par  l'action 
des  muscles  des  piliers  postérieurs  (staphylo-pharyngiens)  \ 

que  l'ouïe  devient  après  cela  un  peu  dure.  C'est  que,  dans  la 
succession  des  mouvements  péristaltiques  du  pharynx,  sa  partie 
supérieure  s'abaisse,  et,  le  sphincter  staphylo-pharyngien  restant 
encore  fermé,  il  en  résulte  une  raréfaction  de  l'air  dans  les  fosses 
nasales  4.  Mais  comme,  pendant  la  déglutition,  la  base  du  voile  du 


«  Albinus,  anatomiste  hollandais  (1697-1770).  célèbre  par  les  admirables 
planches  qu'il  a  publiées  spécialement  sur  la  myologie  et  l'ostéologie,  et  dont 
la  plupart  lurent  dessinées  par  Wandelaer  d'Amsterdam  (voir  :  Mathias  Duval 
et  Albert  Bical,  l'Anatomie  des  maîtres,  ou  histoire  de  l'anatomie  plastique. 

Paris.  1890). 

*  Gerdv.  chirurgien  français  (1797-1856). 

odi  (GarL),  médecin'  d'origine    saxonne   (1770-1835),  fut    professeur  à 

Halle. 

S  adifort,  anatomiste  hollandais  (1742-1814),  élève  et  successeur  d'Albums 
comme  professeur  d'anatomie  à  Leyde. 

3  En  opérant  sur  le  chien  (Société  de  biologie,  1er  mai  1886).  Laborde  a 
constaté  nettement  le  jeu  des  pharyugo-staphylins  :  «  on  assiste,  dit-il,  exacte- 
ment au  mécanisme  de  fermeture  d'un  sphincter,  et  cette  fermeture  peut  être 

-   Lue  par  le  rapprochement  des  parties.  » 

*  Ce  fait  de  la  raréfaction  de  l'air  avait  inspiré  à  Maissiat  (1838)  mie  sin- 
gulière théorie  de  la  déglutition,  théorie  réfutée  par  l'explication  même  de  la 

*  A.  Cette  région  vue  de  profil  ;  —  X,  cavité  nasale:  —  B.  bouche;  —  L.  langue  ; 
—  E.  fel  iglotte  ;  —  F,  luette;  —  P.  P,  trajet  du  muscle  staphylo-pharyngien. 

B.'schei^a  de  l'orifice  circonscrit  par  les  deux  staphylo-pharyngiens  comme  par 
un  sphincter;  —  1(1  •  ■  l'état  de  repos  ;  —  2  (P"),  demi-occlusion  ;  -  3  (P*"), occlu- 
sion parfaite:  /,  luette. 
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palais  es1  tendue  et  fixée  par  la  contraction  des  péristaphylins 
externes,  e1  que  ceux-ci  ont  en  môme  temps  pour  action  d'ouvrir 
la  trompe  d'Eustache,  il  en  résulte  que  la  raréfaction  de  l'air  des 
fosses  nasales  se  communique  jusque  dans  la  caisse  du  tympan, 
et  s'y  maintient  alors  jusqu'à  ce  qu'un  nouveau  mouvement  de 
déglutition  vienne  mettre  cette  caisse  de  tympan  en  communication 
avec  les  fosses  nasales  librement  ouvertes.  Cette  petite  expérience 
montre  donc  combien  est  complète  l'oblitération  de  l'isthme  naso 
pharyngien  ;  on  peut  encore  le  démontrer  au  moyen  d'un  tube 
qui  communique,  d'une  part,  avec  les  fosses  nasales  (par  les 
narines  étroitement  pressées  sur  ce  tube),  et,  d'autre  part,  plonge 
dans  de  l'eau  (expérience  de  Maissiat)  :  à  chaque  mouvement  de 
déglutition  on  voit  l'eau  subir  un  mouvement  d'ascension  dans  le 
tube,  par  suite  de  la  raréfaction  de  l'air  des  fosses  nasales  (par 
descente  de  l'isthme  naso-pharyngien  contracté),  raréfaction  qui 
se  communique  à  l'air  du  tube,  comme  elle  se  communique  à  celui 
de  la  caisse  du  tympan. 

Ainsi  l'isthme  naso-pharyngien  pendant  la  déglutition  subit  un 
triple  changement  :  il  se  ferme  parla  contraction  de  son  sphincter; 
il  subit  une  légère  ascension  au  début  de  la  déglutition  ;  il  subit 
une  légère  descente  dans  le  dernier  temps  de  la  déglutition.  Ces 
mouvements  d'ascension  et  de  descente  sont  produits  par  les 
mouvements  d'ensemble  du  pharynx.  Le  mouvement  de  descente 
nous  explique  le  vide  qui  se  produit  dans  les  fosses  nasales 
fermées  ;    le  mouvement  d'ascension  nous   explique  pourquoi  un 

raréfaction  que  nous  donnons  ici.  Pour  Maissiat,  il  se  produirait,  au  moment 
de  la  déglutition,  par  ascension  et  puis  par  ampliation  du  pharynx,  un  vide 
dans  cette  cavité  ;  le  bol  y  serait  donc  précipité  par  la  pression  atmosphé- 
rique, et  c'est  ce  qui  constituait  pour  Maissiat  la  saccade  involontaire  de  la 
déglutition. 

Ce  phénomène  de  vide  existe,  mais  1°  non  dans  le  pharynx  proprement  dit, 
mais  dans  la  cavité  naso-pharyngienne  ;  2°  la  production  de  ce  vide  ne  cor- 
respond pas  à  l'ascension  du  pharynx,  mais  à  sa  descente,  non  au  commence- 
ment, mais  à  la  fin  de  la  déglutition. 

11  nous  semble  aussi  que  les  ingénieuses  expériences  dont  M.  Garlet  a  récem- 
ment publié  les  résultats  (Sur  le  mécanisme  de  la  déglutition,  Acad.  des 
sciences,  nov.  1814.  V.  aussi  G.  Arloing,  Application  de  la  méthode  gra- 
phique à  Vétude  de  quelques  points  de  la  déglutition,  id.,  id.)  peuvent 
très  bien  s'accorder  avec  la  théorie  de  l'occlusion,  non  par  soulèvement  du 
voile,  mais  par  contraction  des  piliers. 

Enfin  rien  n'est  plus  significatif  que  le  résultat  des  expériences,  déjà  citées, 
de  Laborde  (Société  de  biologie,  17  avril  1886),  sur  la  déglutition  chez  le 
chien  :  il  a  vu  l'occlusion  de  l'isthme  naso-pharyngien  s'opérer  par  un  mouve- 
ment d'ensemble  dans  lequel  le  pharynx  se  porte  en  haut  et  en  avant,  allant 
au-devant  du  voile,  dont  le  bord  libre  est  tendu  et  tiré  par  les  pharyn°-o- 
staphylins. 
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stylet  introduit  horizontalement  dans  les  fosses  nasales  jusqu'à 
leur  limite  postérieure  sera  légèrement  projeté  en  avant  au 
commencement  de  chaque  mouvement  de  déglutition  (expérience 
de  Debrou). 

L'occlusion  de  l'orifice  de  communication  antéro-inférieur,  ou 
orifice  du  larynx,  s'opère  au  moyen  deYépiglotte,  sorte  de  valvule 
inerte  qui,  dans  les  circonstances  où  elle  est  libre,  laisse  découvert 
l'orifice  respiratoire,  mais  qui,  constituée  par  du  tissu  élastique 
(fibro-cartilage  réticulé),  se  plie  sous  le  poids  du  bol  alimentaire 
au  moment  de  son  passage.  Du  reste,  la  présence  de  l'épiglotte 
n'est  pas  indispensable  à  cette  oblitération.  Au  moment  de  l'ascen- 
sion du  pharynx,  le  larynx,  prenant  part  à  ce  mouvement,  vient 
butter  contre  la  base  de  la  langue  (proéminente  en  arrière  en  ce 
moment  )  et  ce  mécanisme  suffit  pour  protéger  l'orifice  respiratoire, 
ou  en  tout  cas  pour  assurer  le  renversement  de  l'épiglotte  sur  cet 
orifice.  Les  petits  cartilages  placés  au  sommet  des  cartilages 
aryténoïdes  contribuent,  avec  l'épiglotte,  à  l'occlusion  de  l'ouver- 
ture du  larynx. 

Aussi  l'absence  de  l'épiglotte  n'a -t -elle  presque  aucun  inconvé- 
nient pour  la  déglutition  des  solides  :  le  mouvement  de  totalité  du 
larynx  sous  le  bourrelet  de  la  base  de  la  langue  suffit  pour  protéger 
l'orifice  respiratoire.  Mais  il  n'en  est  plus  de  même  pour  la  déglu- 
tition des  liquides,  et  c'est  ce  qui  nous  explique  la  présence  de 
l'épiglotte.  En  effet,  lorsque  la  déglutition  d'une  masse  liquide  est 
achevée,  le  larynx  reprend  sa  position  normale:  mais  il  reste 
toujours  sur  le  dos  de  la  langue  quelques  gouttes  de  liquide  qui  se 
réunissent,  s'écoulent  vers  l'œsophage  et  tomberaient  fatalement 
dans  le  larynx, si  son  opercule  membraneux  (épiglotte)  venait  à 
manquer.  Cependant  les  observations  cliniques  et  les  résultats  de 
l'expérimentation  avaient  souvent  paru  contradictoires  à  ce  point 
de  vue  :  tantôt  on  observerait  de  la  toux,  tantôt  on  n'observerait 
aucun  trouble  après  la  déglutition  d'un  liquide  chez  les  malades  ou 
les  animaux  privés  d'épiglotte  (Magendie,  Longet).  La  variabilité 
de  ces  résultats  s'explique  facilement.  D'abord,  chez  l'homme,  la 
destruction  de  l'épiglotte  est  toujours  très  irrégulière,  vu  la  nature 
de  ses  causes  (blessures,  érosions  syphilitiques),  de  sorte  que  les 
cas  ne  sont  pas  comparables  entre  eux,  et  que  tel  individu  n'éprou- 
vera aucune  gêne  tandis  que  tel  autre  sera  pris  d'accidents  alar- 
mants après  la  déglutition  d'un  liquide.  Si,  chez  les  animaux 
auxquels  on  a  régulièrement  et  parfaitement  enlevé  l'épiglotte,  on 
observe  aussi  une  certaine  variabilité  dans  les  résultats,  au  point 
de  vue  des  troubles  qui  suivent  ou  ne  suivent  pas  la  déglutition  des 
liquides,  cette  variabilité  s'explique  par  ce  fait  que.  toutes  les  fois 
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que  L'animal  est  calme,  il  n'y  a  pas  do  troubles;  s'il  est  dérangé  à 
la  fin  de  la  déglutition,  <\rs  accidenta  se  produisent*  En  effet,  Schiff 
a  montré  que,  quand  la  déglutition  des  liquides  est  en  apparence 
finie,  l'accumulation  <l<\s  dernières  gouttes,  qui  de  la  langue  des- 
cendent  vers  les  ligaments  glosso-épiglottiques,  provoque  des 
mouvements  de  déglutition  secondaires,  mouvements  qui  se 
répètent  deux  ou  trois  fois  de  suite,  jusqu'à  ce  qu'il  ne  reste  plus 
aucune  goutte  de  liquide.  Or,  pour  peu  que  l'animal  soit  troublé, 
pour  peu  que  sa  manière  de  boire  soit  violentée,  quand  on  empêche, 
par  exemple,  un  chien  de  se  lécher  après  avoir  vidé  une  jatte  de 
lait,  ces  déglutitions  secondaires  n'ont  pas  lieu,  et,  si  l'épi  glotte  a 
été  excisée,  les  dernières  gouttes  d'eau  pourront  s'introduire  dans 
le  larynx  et  y  provoquer  la  toux.  En  un  mot  l'excision  complète 
de  l'épiglotte  chez  le  chien  ne  trouble  pas  la  déglutition  des 
liquides,  si  cet  acte  est  suivi  de  déglutitions  ultérieures  faites  à 
vide  et  servant  à  débarrasser  l'isthme  du  gosier  des  particules 
liquides  qui  y  sont  restées  adhérentes. 

Quand  même  des  particules  alimentaires  solides  ou  liquides 
parviennent  à  s'introduire  dans  le  larynx,  elles  n'arrivent  que  bien 
rarement  dans  la  trachée  ;  dès  qu'elles  sont  au  contact  de  la 
muqueuse  du  vestibule  du  larynx,  elles  mettent  enjeu  la  sensibilité 
toute  spéciale  que  cette  région  reçoit  du  nerf  laryngé  supérieur,  et 
provoquent  le  phénomène  de  la  toux,  qui  les  rejette  aussitôt  au 
dehors.  La  sensibilité  du  larynx  joue  donc  un  rôle  important  dans 
la  protection  des  voies  respiratoires  (Longet)  ;  elle  est  destinée  à 
prévenir  la  chute  de  corps  étrangers  dans  les  voies  respiratoires, 
chute  contre  laquelle  l'animal  serait  impuissant  à  réagir,  si  la  fente 
glottique  était  une  fois  franchie  (V.  Larynx  et  sensibilité  obtuse 
de  la  trachée). 

Enfin,  comme  pour  mettre  un  dernier  obstacle  de  précaution  à 
l'entrée  de  ces  corps  dans  la  trachée,  nous  voyons  la  fente  glottique 
se  fermer  à  chaque  déglutition  ;  mais  encore  une  fois,  ce  n'est  là 
qu'une  occlusion  de  précaution,  sur  laquelle  Magendie  a  attiré 
l'attention,  et  il  ne  faudrait  pas  croire  que  dans  la  déglutition 
normale  les  substances  dégluties  viennent  jusqu'au  contact  des 
lèvres  de  la  glotte.  Longet,  qui  reprit  la  question,  a  montré  et 
l'importance  accessoire  de  cette  occlusion,  et  son  mécanisme,  qui 
est  dû  à  ce  que  le  cartilage  thyroïde  est  plié  par  la  contraction  des 
muscles  sphincters  du  pharynx.  Les  mouvements  de  la  glotte  qui 
accompagnent  la  déglutition  sont  donc  soumis  à  d'autres 
agents  musculaires  que  ceux  qui  meuvent  le  même  orifice 
durant  la  'production  des  'phénomènes  vocaux  et  respiratoires 
(Longet).  Enfin,   Glairde  Bernard  est  venu  compléter  l'étude   de 
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cette  intéressante  question,  que  nous  ne  pouvons  que  résumer 
rapidement,  en  montrant  que  le  nerf  spinal  innerve  le  constricteur 
inférieur  du  pharynx  pour  présider  à  cette  occlusion  de  la  glotte, 
de  sorte  que  nous  pouvons  ajouter  à  la  conclusion  de  Longet  :  Les 
agents  nerveux  qui  président  à  l'occlusion  de  la  glotte  pendant  la 
déglutition  sont  autres  que  ceux  qui  président  à  ses  mouvements 
respiratoires  ;  ce  sont  les  filets  du  nerf  spinal,  qui,  ici  comme  dans 
toutes  ses  autres  fonctions,  se  montre  antagoniste  du  pneumo- 
gastrique (Claude  Bernard). 

Une  partie  très  importante  de  la  physiologie  de  la  déglutition, 
c'est  la  manière  dont  elle  est  réglée  par  le  système  nerveux  :  la 
déglutition  est  un  des  plus  brillants  exemples  des  actes  réflexes.  On 
ne  peut  avaler  à  vide,  faire  un  mouvement  de  déglutition,  sans 
qu'une  excitation  locale  serve  de  point  de  départ  au  réflexe.  Il  faut 
dans  la  bouche  la  présence  d'un  corps  quelconque,  petit  bol  alimen- 
taire ou  petite  masse  de  salive.  Quand  on  croit  faire  un  mouvement 
de  déglutition  à  vide  et  sous  la  seule  influence  de  la  volonté, 
celle-ci  n'agit  que  pour  transporter  quelques  gouttes  de  salive  vers 
l'isthme  du  gosier,  où  leur  présence  provoque  le  réflexe.  De  même 
la  volonté  est  impuissante  à  arrêter  la  déglutition,  qui  se  produit 
fatalement  dès  qu'un  corps  étranger  vient  impressionner  cette 
région.  Ce  qu'il  y  a  enfin  de  plus  remarquable,  c'est  que  cet  acte 
doit  commencer  par  le  commencement.  Si  le  bol  alimentaire  est 
accidentellement  arrêté  dans  le  milieu  de  sa  course,  il  ne  peut  la 
reprendre  et  la  continuer  que  si  un  nouveau  mouvement  de  déglu- 
tition part  de  l'isthme  du  gosier. 

La  moelle  allongée  est  le  centre  de  ces  phénomènes  nerveux  qui 
ont  pour  voies  centripètes  les  rameaux  sensitifs  du  trijumeau,  du 
glosso-pharyngien,  et  du  pneumogastrique. 

La  région  de  l'isthme  du  gosier  peut  aussi  être  le  point  de  départ 
de  mouvements  antipéristaltiques  accompagnés  de  sensations  désa- 
gréables (dégoût)  et  amenant  le  vomissement  (nausées)  :  aussi  le 
nerf  glosso-pharyngien,  qui  parait  conduire  plus  spécialement  ces 
sensations,  a-t-il  reçu  parfois  le  nom  de  nerfs  nauséeux. 

Les  mouvements  péristaltiques  de  l'œsophage  sont  sous  la  dépen- 
dance des  nerfs  pneumogastriques  :  la  région  inférieure  ou  sous- 
bronchique  de  l'œsophage  reçoit  son  innervation  motrice  des 
cordons  terminaux  des  pneumogastriques  ;  la  région  supérieure  la 
reçoit,  soit  des  récurrents  (homme  et  lapin),  soit  du  plexus  pharyn- 
gien et  du  nerf  laryngé  externe  (chien,  cheval).  Chez  les  ruminants 
et  les  solipèdes,  les  nerfs  moteurs  de  l'œsophage,  au  moins  pour  sa 
partie  supérieure  ou  trachéale,  sont  bien  distincts  des  nerfs  sensitifs, 
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ceux-ci  «'tant  représentes  par  quelques  filets  ascendants,  longs  <*t 
grêles,  qui  se  détachenl  de  l'origine  de  récurrents.  Aussi  Ghauveau 
n-t -il  i>u  faire  des  expériences  intéressantes  Bur  la  suppression  de 
Ja  sensibilité  de  cette  partie  de  l'œsophage,  el   constater  que  la 

tion  d( g  nerfs  sensibles  amène  soit  la  paralysie,  soil   une 

véritable  ataœie  de  l'œsophage,  qui  ne  peut  plus  exécuter  de  con- 
tractions péristaltiques  régulières;  c'est  un  exemple  remarquable 
du  rôle  joué  par  les  nerfs  sensitifs  dans  l'exécution  des  mouvements 
musculaires  réflexes  :  en  supprimant  ou  diminuant  l'action  centri- 
pète, on  supprime  ou  trouble  l'action  centrifuge,  c'est-à-dire 
détruit  le  réflexe  ou  au  moins  sa  coordination. 


III.    PORTION  SOUS-DIAPHRAGMATIQUE  DU    TUBE   DIGESTIF 

Le  tube  digestif  provient  du  feuillet  interne  du  blastoderme  ; 
vu  l'encapuchonnement  que  subit  la  vésicule  blastodermique  à  ses 
deux  extrémités  et  sur  ses  côtés,   sa   cavité  primitive  se  trouve 


Ma 


Fig.  9S.  —  Formation  du  tube  intestinal  *. 

divisée  en  deux:  d'une  part,  la  vésicule  ombilicale  (V.  plus  loin, 
Embryologie),  et  d'autre  part,  un  tube  médian,  d'abord  cylin- 
drique et  régulièrement  calibré  (fig.  98,  A),  l'intestin  primitif: 
bientôt  la  partie  supérieure  de  cet  intestin  se  dilate  (fig.  98,  A,  s), 


*  A,  B,  C.  Divers  degrés  du  développement  de  l'estomac  et  des  circonvolutions  de 
l'intestin  proprement  dit  ;  —  s,  estomac;  —  /",  S  iliaque;  —  o,  canal  omphalo-mèsen- 
térique;  —  b,  bourgeon  qui  forme  le  caecum  ;  —  c,  côlon;  —  k,  circonvolutions  de 
l'intestin  grêle. 


328 


APPAREIL  DIGESTIF 


puis  devient  oblique,  de  telle  sorte  que  son  extrémité  inférieure,  ki 

moins  dilatée  i fig.  98,  B.  d).  se  dirige  à  droite  en  même  temps 
;  sa  lace  gauche  devient  antérieure.  Ainsi  se  forme  Yesti 
(fig.  !  x.  .  »,  dj.  et  c'est  ainsi  que  le  pneumogastrique  gauche 
devient  antérieur  en  arrivant  au-dessous  du  diaphragme.  Le  i 
du  tube  digestif  s'allonge,  et.  par  suite,  s'écarte  du  rachis  en  for- 
mant une  anse  ;  du  sommet  de  l'anse  part  le  conduit  qui  fait  com- 
muniquer l'intestin  avec  la  vésicule  ombilicale    fig,  98,  B,  oj.  la 

branche  supérieure  de  l'anse  est  placée 
en  avant  et  présente  bientôt  un  léger 
renflement  (b),  première  trace  du 
caecumet  de  Y  appendice  iièo-cascal; 
le  reste  e  cette  anse  formera  le  gros 
intestin  jusqu'à  l'S  iliaque  (fig.  '•  8, 
B.  b.  f.  et  C,  b,  f.  e);en  même  temps 
les  circonvolutions  du  sommet  de  la 
partie  postéro-interieure  de  l'anse 

iloppeni  (fig.  98,  B,  k)  et  consti- 
tuent Y  intestin  grêle  (G,  k). 

L'épithélium  de  cette  partie  du  tube 
digestif  est  partout  cylindrique  et  se 
continue  à  ses  deux  extrémités  avec 
pithéliums  pavimenteux  de  l'œso- 
phage et  de  la  peau.  Il  forme  aussi  des 
végétations  vers  la  superficie  (ou  pha- 
nèresj  et  dans  la  profondeur  iou 
crypte*).  Les  premières  sont  repré- 
sentées parles  cillositès  que  nous  étu- 
dierons à  propos  de  l'absorption  :  les 
secondes  sont  les  glandes  diverses  du 
tube  intestinal.  Ces  glandes  peuvent  être  très  simples,  comme 
les  glandes  de  Lieberkuhn,  qui  ne  sont  qu'une  dépression  m 
doigt  de  gant  (fig.  99),  et  qu'on  rencontre  sur  presque  toute  la 
longueur  de  cette  portion  du  canal  alimentaire  :  niais  déjà  dans 
L'estomac  quelques-unes  de  ces  dépressions  se  compliquent,  l'épi- 
thélium de  leur  extrémité  caecale  cesse  d'être  cylindrique,  et  on  a 
alors  les  glandes  pepsiques.  Plus  loin,  un  bourgeonnement  plus 
complexe  nous  donne  des  glandes  en  grappes  :  telles  sont  les  glandes 
de  Brunner  du  duodénum  :  le  pancréas  n'est  qu'une  énorme- 
glande  de  ce  genre.  Enfin  l'embryologie  nous   montre  que  le  foie 


—  Glandes    en    tub- 
muqueuse  intestinale  *. 


'     .  Epaisse   couche   de    irlaudes:   —    b.  tissu  propre    de  la  muqueuse    et    c 

—  :.  d,  couche  des  fibres  musculaires  circulaires.  —  f.  fibres  musculaires, 
.oppe  pèritûDealo. 
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lui-môme  est  primitivement  formé  de  bourgeons  semblables  à  ceux 
qui  donnent  naissance  aux  glandes;  seulemenl  la  masse  glandulaire 
hépatique  est  ultérieurement  remaniée  parla  pénétration  «les  vais- 
seaux. 

Ces  diverses  glandes  versent  dansle  tube  intestinal  leurs  produits 
de  sécrétion,  qui  se  trouvent  la  plupart  en  présence  des  matières 
alimentaires  venues  du  debors  ;  ces  matières  sont  modifiées  par  ces 
liquides.  <mi  même  temps  qu'elles  sont  soumises  à  des  phénomènes 
de  transport  (mouvements  péristaltiqnes)  de  la  part  des  parois 
musculaires  de  l'estomac  et  des  intestins.  Nous  étudierons  donc  ces 
phénomènes  chimiques  et  mécaniques  dans  Y  estomac  et  dans  l'in- 
testin] nous  verrons  alors  comment  la  plus  grande  partie  des 
matériaux  ainsi  élaborés  est  absorbée  par  les  parois  du  tube  digestif 
et  spécialement  par  son  épithélium,  et  comment  enfin  le  résidu  des 
aliments,  ainsi  que  les  produits  de  desquamation  intestinale,  sont 
rejetés  après  avoir  parcouru  le^ro-v  intestin. 

Après  avoir  vaguement  parlé  de  fermentations  digestives,  les 
anciens  physiologistes  s'étaient  surtout  arrêtés  à  l'idée  de  voir,  dans 
la  digestion,  des  actes  mécaniques  produisant  une  sorte  de  tritu- 
ration des  aliments  (Pitcairn  *  évaluait  com plaisamment  à  près  de 
13.000  livres  la  force  triturante  de  l'estomac).  Réaumur2  le  premier, 
établit  que  la  digestion  est  essentiellement  un  acte  chimique,  et  ses 
expériences  instituées  en  faisant  avaler  à  des  corbeaux  delà  viande 
enfermée  dans  des  tubes  percés  de  trou  (il  reconnut  que  la  viande 
était  digérée,  quoique  soustraite  à  toute  action  triturante)  furent 
confirmées  par  celle  de  Spallanzani3,  qui  se  procura  du  suc  gastrique 
en  faisant  avaler  aux  animaux  de  petites  éponges  qu'il  retirait  et 
exprimait  ensuite.  Avec  le  liquide  ainsi  obtenu,  il  fit  des  digestions 
artificielles  in  vitro.  Le  rôle  chimique  du  suc  gastrique  étant  dès 
lors  établi,  les  physiologistes  furent  amenés  à  ne  considérer  la 
digestion  que  comme  un  acte  stomacal,  à  ne  voir  qu'une  digestion 
gastrique,  à  faire  jouer  tout  le  rôle  digestif  au  suc  gastrique.  Il 
était  réservé  aux  physiologistes  modernes,  et  notamment  à  Gl.Ber- 

i  Pitcairn,  physiologiste  d'origine  anglaise,  qui  fut  professeur  à  Leyde,  en 
Hollande,  clans  les  dernières  années  du  xvir2  siècle. 

2  Réaumur  (Ferchault   de),  mathématicien,  physicien,  chimiste   et   natura- 
liste français  (16^3-1*57),  connu  surtout  en  physiologie  par  ses  études  sur  les. 
insectes,  sur  la   digestion,  sur  l'incubation   des   œufs  (c'est  à  propos  de 
recherches  sur  l'incubation  artificielle  qu'il  fut  amené  à  construire  le  thermo- 
mètre qui  porte  son  nom). 

3  Spallanzani,  physiologiste  italien  (1720-1799),  professeur  à  Pavie  ;  il  fut 
un  des  premiers  expérimentateurs  en  physiologie,  et  ses  expériences  les  plus 
célèbres  ont  porté  sur  la  digestion,  l'exhalation  pulmonaire,  la  génération 
spontanée,  la  fécondation  artificielle,  la  reviviscence  des  rotiferes,  etc. 
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nard,  de  montrer  qu'il  n'y  a  pas  qu'un  seul  liquide  digestif,  qu'une 
seule  digestion,  mais  que,  outre  celle  qui  se  passe  dans  l'estomac 
et  qui  n'est  que  le  début  de  la  série,  il  y  a  encore  une  digestion 
intestinale,  pancréatique,  biliaire  peut-être.  En  même  temps  les 
pathologistes  ont  reconnu  qu'il  n'y  a  pas  une  seule  dyspepsie,  la 
dyspepsie  gastrique,  mais  des  dyspepsies  intestinales,  pancréati- 
ques, etc.  *. 

A.  Estomac 

Iï estomac  est  une  poche  destinée  à  offrir  un  asile  d'assez  longue 
durée  aux  aliments  qui  y  arrivent  par  le  fait  de  la  déglutition.  Cer- 
tains aliments  ne  font  que  traverser  l'estomac;  tels  sont,  chez  les 
chevaux  surtout,  les  liquides,  qui  vont  s'accumuler  dans  l'intestin. 
Les  autres  aliments  s'arrêtent  en  général  dans  l'estomac,  et  d'au- 
tant plus  longtemps  qu'ils  doivent  y  subir  une  élaboration  plus 
importante,  c'est-à-dire  qu'ils  sont  plus  difficilement  attaquables  : 
les  aliments  que  l'estomac  ne  peut  attaquer  restent  dans  sa  cavité 
le  plus  longtemps  possible. 

Il  y  a  à  considérer  dans  l'estomac,  d'une  part,  X élément  moteur  ; 
d'autre  part,  Y  élément  sécrètoire  êjpithélial. 

I.  Musculature  stomacale.  —  L'élément  moteur  se  compose  d'une 
tunique  charnue  assez  faible,  à  contractions  rares  et  incapables  de 


Fig.  100.  —  Mouvements  de  l'estomac  *. 


grands  efforts,  du  moins  chez  l'homme  et  les  mammifères  voisins. 
Ces  contractions  péristaltiques,  qui  transportent,  par  une  espèce 

1  Voy.  Germain  Sée,  Des  dyspepsies  gastro-intestinales.  Paris,  1881. 
*  a,  Direction  du  cardia  c,|au  pylore  d;  —  b,  direction  en  sens  inverse. 
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de  déglutition,  le  contenu  de  l'estomac  du  cardia  au  pylore  et  de  Là 
dniis  l'intestin,  sont  excessivement  douces  et  lentes,  car  on  a  vu 
Se  faire  sans  accidents  cette  sorte  de  déglutition  de  corps  très 
aigus,  durs  et  blessants.  Ces  contractions  résultent  d'un  réflexe 
succédant  à  l'impression  des  matières  sur  la  surface  stomacale,  et 
paraissent  ainsi  produire  une  espèce  de  triage  entre  les  substances 
qui  doivent  séjourner  plus  ou  moins  longtemps  dans  l'estomac.  En 
même  temps,  ces  contractions  de  l'estomac  impriment,  aux  matières 
qui  y  séjournent,  une  sorte  de  brassage,  qui  les  mêle  intimement 
au  suc  gastrique,  en  les  ramenant  successivement  de  la  surface 
vers  le  centre  de  la  cavité,  selon  une  marche  indiquée  par  les  ilèches 
de  la  figure  100. 

Diverses  expériences  semblent  montrer  que  les  liquides  ne  s'accumulent 
que  peu  dans  l'estomac,  même  pendant  le  repas,  et  souvent  on  ne  trouve 
pas  de  différence  bien  considérable  du  contenu  stomacal  chez  un  individu 
qui  a  bu  ou  chez  celui  qui  s'est  abstenu  de  boire  en  mangeant.  C'est  qu'en 
effet  il  règne  sur  les  faces  antérieure  et  postérieure  de  l'estomac  des  fibres 
parallèles  à  la  petite  courbure,  situées  à  quelque  distance  d'elle,  et  se 
continuant  d'une  face  à  l'autre  au-dessous  du  cardia  et  du  pylore  (fig.  101)  ; 


Fig.  101.  —  Fibres  musculaires  (obliques) 
de  l'estomac  (cravate  de  Suisse)  *. 


Fig.  102.  —  Effets  de  la 
contraction  de  la  cravate 
de  Suisse  **. 


ces  fibres  forment  donc  une  espèce  d'anneau  elliptique  (cravate  de  Suisse), 
de  sphincter,  qui,  en   se  contractant,  divise  l'estomac  en  deux  portions 

*  L'estomac  a  été  retourné  et  les  bandes  musculaires  mises  à  nu  en  enlevant  la 
muqueuse  :  —  1,  fibres  musculaires  de  l'œsophage;  —  2,  3,  fibres  circulaires  de  l'es- 
tomac; —  5,  cravate  de  Suisse. 

**  A,  Coupe  verticale  de  l'estomac  à  l'état  de  repos;  —  m,  *n,  cravate  de  Suisse; 
—  B,  contraction  de  ces  faisceaux  [musculaires  (m'  m'),  rapprochant,  dans  le  sens 
indiqué  par  les  flèches,  les  points  correspondants  de  la  paroi  de  l'estomac,  de  façon 
à  diviser  sa  cavité  en  deux,  loges  (S  et  L) 
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(fig.  102).  qui  sont  :  la  région  de  la  grande  courbure  ifig.  102,  S),  hermé- 
tiquement close,  et  la  région  de  la  petite  courbure,  constituant  un  canal 
qui  va  du  cardia  au  pylore:  ce  canal    fig.  102,  L    se  produit  lors  de  la 

glutition  des  liquides,  et  ceux-ci  le  suivent,  de  sorte  qu'on  peut  dire  que 
leur  déglutition  se  continue  depuis  le  pharynx  jusqu'au  duodénum,  sans 
qu'ils  entrent  a  proprement  parler  dans  l'estomac  l.  C'est  ainsi  qu'on  a  pu 
constater,  chez  une  personne  qui  présentait  une  communication  anormale 
du  duodénum  avec  le  côlon,  des  selles  liquides  presque  immédiatement  après 
l'iugestion  d'un  verre  d'eau;  l'eau  arrivant,  immédiatement  après  sa  déglu- 
tition, dans  le  gros  intestin,  y  produisait  l'effet  d'un  lavement. 

En  expérimentant  sur  l'estomac  des  suppliciés  aussitôt  après  la  mort. 
Laborde  (Société  de  Biologie.  9  avril  1887)  a  vu  que.  quand  on  provoque 
une  contraction  énergique  de  la  musculaire,  «  il  se  produit  un  étranglement 
considérable  entre  le  cul-de-sac  et  la  petite  courbure,  divisant  la  cavité 
de  l'organe  en  deux  loges,  dont  l'une  correspond  et  lait  suite  à  l'ouverture 
cardio-œsophagienne  et  à  la  petite  courbure,  l'autre  au  cul- de- sac  et  à  la 
grande  courbure...  Le  siège  de  cet  étranglement  est  exactement  celui  du 
faisceau  de  fibres  elleptiques.  dites,  a  cause  de  sa  disposition,  cravate  de 
Suisse,  et  c'est  évidemment  à  l'action  ce  ces  fibres  qu'il  faut  attribuer  cet 
effet  remarquable  qui  ressemble  a  l'action  d'une  sorte  de  sphincter...  Ainsi 
s'expliquerait  le  passage  rapide,  presque  intantané  des  liquides  dans  l'in- 
testin, ainsi  que  l'on  peut  s'en  assurer  cbez  les  animaux  au  moyen  d'une 
fistule  duodénale...  » 

Tels  sont  les  faits  expérimentaux  ;   nous  devons  ajouter  que  la  théorie 


{  V.R.  Larger,  Essai  critique  et  expérimental  sur  les 

il  et    u  ■  quelques-uns  en  particulier  (estomac.  Thèse  de  Strasbourg, 
1-:'.'.  :.    2Ô2. 

Page  59  :  «  Nous  avons  eu  la  bonne  fortune  d'observer  la  contraction  des 
libres  obliques  de  l'estomac,  que  nous  n'avons  jamais  réussi  à  provoquer  arti- 
ficiellement.   Ce    fut    chez   un  chien  :  nous   vîmes  un  sillon  assez  profond  se 

ss  ner  depuis  le  cardia  jusqu'au  coude  stomacal,  et  cela  exactement  sur  le 
trajet   des  fibres   obliques  (cravate  de  Suisse).  En  même  tenir-. 
singulière,  la  petite  courbure  de  l'estomac  se  bomba  d'une  façon  très  notable. 
Cet  état   dura  un  certain  temps,  au  bout    duquel    tout   disparut   lentement. 
Quelques  instants  après,  le   même  pbénomène  se  reproduisait.   Ce  qu'il  y  eut 

remarquable  dans  ce  fait,   c'est  le  relâchement    des    fi;  .    - 
Ladres  dans  leur  portion  situ  —us  de  la  bande  de  fibres  obliques,  tandis 

que  leur  portion  inférieur--  était  en  c  atraction.  Nous  n'avons  pas  vu  - 
un  canal  complet,  en  ce  sens  crue  les  deux  faces  de  l'e^oinac  ne  se  sont  pas 
rejointes  intérieurement  sous  l'influence  de  la  contraction  des  fibres  obliques. 
Mais  les  liquides  eussent  parfaitement  pu  passera",  pylore  au  cardia 
ou  inversement  sans  se  mélanger  aux  aliments  contenus  dans  la  portion 
cardianie.  car  celle-ci  était  fortement  resserrée  sur  ce  contenu,  et  empêchait 
par  cette  étreinte  ce  dernier,  s  'it  de  sortir,  soit  de  se  laisse]  .  trer  par  un 
liquide. 

«  Ce  fait  donne  raison  à  l'hypothèse  e.m-e  par  Luschka  et  par  M.  le  profes- 
seur Kùss,  dans  son  cours,  hypothèse  qui  donne  aux  fibres  obliques  de  l'estomac 
le  pouvoir  d'établir  dans  certains  cas  une  communication  directe  entre  les 
orifices  cardiaque  et  pylorique.  » 


ESTOMAC  —  VOMIS8EMENT  333 

qui  en  résulte  n'a généralement  pas  plu  aux  médecins.  A.  Paris,  notamment, 
en  a  présenté  une  réfutation  basée  sur  <l<-s  considération!  mécaniques  el 
non  sur  de  nouvelles  expériences  (De  l'action  des  fibres  obliques  de 
Vestoma  ■:  Progrès  médical  \  juin  I887,p.  108),  et  invoquant  surtout  • 
considérations  cliniques,  à  savoir  la  dilatation  de  L'estomac  des  buveurs,  et 
l'illogisme  qu'il  y  aurait  à  prescrire,  aux  repas,  des  eaux  minérales, 
eaux  alcalines  par  exemple,  afin  de  modifier  le  suc  gastrique,  si  ces  liquides 
ne  «levaient  pas  B*arrêter  dans  l'estomac  et  se  mélanger  a  ce  suc. 

Vomissement.  —  A  part  ce  fonctionnement  particulier  du 
collier  musculaire  placé  le  long  delà  petite  courbure,  le  rôle  méca  - 
nique  des  parois  musculaires  de  l'estomac  est,  avons-nous  dit,  très 
peu  considérable.  Aussi  dans  les  mouvements  de  régurgitation, 
dans  le  vomissement^  l'estomac  est-il  à  peu  près  passif;  il  vide 
son  contenu  sous  l'influence  delà  pression  exercée  par  le  diaphragme 
et  par  les  muscles  des  parois  abdominales. 

Tout  le  monde  connaît  l'expérience  dans  laquelle  Magendie  ayant 
enlevé  l'estomac  à  un  chien  et  mis  à  la  place  une  vessie  pleine  d'eau 
en  communication  avec  l'cosophage,  put,  après  avoir  recousu  les 
parois  abdominales,  voir  l'animal  rejeter  par  des  efforts  de  vomis- 
sements (après  injection  d'émétine  dans  les  veines)  le  contenu  de 
cette  vessie,  par  le  seul  effet  de  la  presse  abdominale  et  diaphrag- 
matique. 

Cependant  les  recherches  récentes  de  Schiff  ont  montré  que  la 
tunique  musculaire  de  l'estomac,  si  elle  n'agit  pas  pour  produire 
V effort  du  vomissement,  pour  projeter  au  dehors  le  contenu  du 
viscère,  agirait  du  moins  pour  en  favoriser  la  sortie.  A  cet  effet,  les 
fibres  longitudinales  de  la  région  cardiaque  se  contractent,  et, 
redressant  leur  courbure,  dilatent  l'orifice  correspondant.  Les  efforts 
de  vomissement  n'aboutissent  que  si  la  presse  abdominale  se 
produit  en  même  temps  que  cette  dilatation  cardiaque.  Le  pneumo- 
gastrique préside  à  l'association  de  ces  mouvements  i. 

Le  vomissement  est  un  réflexe  comparable  à  celui  de  Yétemue- 
ment  (V.  p.  70).  Quant  aux  agents  qui  le  provoquent,  ils  peuvent 
porter  leur  action  sur  les  centres  nerveux  soit  directement,  soit  par 

1  M.  Schiff,  Leçons  sur  la  Physiologie  de  la  digestion,  1867,  t.  II, 
37e  leçon. 

Et  en  effet  le  professeur  Sappey  a  démontré  que  les  fibres  Longitudinales  de 
sophage,  eu  se  continuant  avec  celles  de  l'estomac,  décrivent  autant  de 
courbes  qui  regardent  le  centre  de  l'orifice  par  leur  convexité,  et  qui  toutes 
ont  manifestement  pour  résultat,  en  se  contractant  et  se  redressant,  de  dilater 
cet  orifice.  Sur  un  berger  qui  avait  été  éventré  par  un  taureau,  on  a  pu  voir,  à 
chaque  effort  de  vomissement,  l'œsophage  entrer  brusquement  et  violemment 
en  contraction,  et  à  chacune  de  ces  contractions,  le  cardia  s'entr'ouvir  et  une 
certaine  quantité  d'aliments  le  traverser. 
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l'intermédiaire  de  divers  nerfs  sensitifs  comme  le  pneumogastrique 
et  le  glosso-pharyngien.  Ceux  qui  agissent  par  ce  dernier  nerf  sont 
dits  nauséeux  (V.  Sens  du  goût,  le  glosso-pharyngien,  nerf 
nauséeux),  les  autres  sont  des  vomitifs  purs.  Du  reste,  les  deux 
actions  se  trouvent  d'ordinaire  réalisées  dans  une  même  substance; 
cependant  il  n'y  a  aucun  doute  que  dans  certains  médicaments  l'action 
nauséeuse  ne  soit  due  à  un  principe  différent  de  celui  qui  produit 
l'action  vomitive  pure.  Ainsi,  dansl'ipécacuanha,  l'action  nauséeuse 
est  due  à  une  substance  odorante  (séparable  par  l'éther),  et  l'action 
vomitive  est  due  à  Yémétine  (séparable  par  l'alcool)  (Magendie). 
L'émétine  agit  directement  sur  les  centres  nerveux  (Expérience 
célèbre  de  Magendie,  provoquant  le  vomissement  par  injection 
d'émétique  dans  les  veines),  et  sur  la  muqueuse  gastrique,  sur  ses 
filets  sensitifs,  tandis  que  la  substance  nauséeuse,  agissant  sur  les 
filets  de  la  sensibilité  spéciale  (glosso- pharyngiens  et  olfactifs), 
fait  vomir  au  moment  d'être  ingérée  ou  même  avant  de  l'être  l.  Le 
centre  réflexe  du  vomissement  est  dans  le  bulbe.  On  admet  géné- 
ralement que,  dans  le  mal  de  mer,  les  nausées  et  le  vomissement 
sont  dus  à  un  trouble  de  la  circulation  bulbaire. 

II.  Sécrétion  gastrique  ;  chimisme  stomacal.  — L' '  èpithèlium-cylin- 
drique  de  l'estomac  joue  d'abord  vis-à-vis  de  ce  viscère  un  rôle 
protecteur;  c'est  lui  qui  empêche  que  cet  organe  ne  se  digère  lui- 
même;  mais  dès  que  l'épithélium  est  entamé  en  un  point  quelconque, 
le  suc  gastrique  agit  sur  les  parties  sous-jacentes  des  parois  stoma- 
cales et  il  s'y  produit  une  érosion  que  l'on  connaît  en  pathologie 
sous  le  nom  d'ulcère  rond.  Cet  épithélium,  ici  comme  sur  tant 
d'autres  surfaces  (vessie,  par  exemple),  s'oppose  à  l'absorption  ;  il 
est,  en  effet,  prouvé  que,  malgré  ses  nombreux  vaisseaux  sanguins 
et  lymphatiques,  l'estomac  n'absorbe  que  peu  ou  pas.  Outre  les 
expériences  qui  ont  prouvé  qu'un  cheval  auquel  on  a  lié  le  pylore 
n'est  pas  empoisonné  par  l'ingestion  d'une  dose  considérable  de 
strychnine  (expériences  deBouley)2,  on  a  observé  des  cas  analogues 
chez  l'homme.  Ainsi,  chez  un  homme  atteint  d'une  oblitération  du 
pylore,  la  sensation  de  soif  persistait  malgré  la  déglutition  d'une 
grande  quantité  d'eau,  et  l'autopsie  a  prouvé  que  la  muqueuse  de 
l'estomac  était,  du  reste,  parfaitement  normale  ;  par  contre,  la  soif 
était  calmée  par  l'injection  d'eau  dans  le  rectum.  Dans  un  autre 
cas,  nous  avons  vu  un  malade  ne  ressentir  aucun  des  effets  calmants 
de  l'opium  ingéré,  parce  qu'une  cause  inconnue  empêchait  que  le 

1  V.  J.  Grasset,  De  la  Médication  vomitive,  thèse  de  concours,  Paris,  18~.5. 

2  Bouley,  Bulletin  de  V Académie  de  médecine,  1882,  t.  XVII. 
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pylore  oe  fût  franchi  ;  mais  une  grande  ([nantit*'  d'opium  ayant  été 
successivement  administrée,  et  une  sorte  de  débâcle  pylorique 
s'étant  produite  tout  à  coup,  il  en  résulta  des  accidents  d'empoison- 
nement, par  suite  d'une  absorption  considérable,  dans  l'intestin,  de 
l'opium  accumulé  antérieurement  dans  l'estomac1. 

Le  pôle  principal  de l'épithélium  stomacal  est  de  donner  lieu,  par 
les  glandes  qu'il  forme,  à  des  produits  de  sécrétion.  Les  glandes  de 
l'estomac  sont  dites  les  une<  glandes  pepsiques,  les  autres  glandes 
muqueuses.  Sappey  a  démontré  que  les  unes  comme  les  autres  ne 
sont  pas  des  glandes  en  tube  simple,  mais  que  le  tube  par  lequel 
elles  s'ouvrent  sur  la  surface  libre  de  la  muqueuse  se  divise  dans 
la  profondeur  et  se  dichotomise  successivement,  de  manière  à  pré- 
senter une  conformation  intermédiaire  à  celle  des  glandes  en  tube  et 
des  glandes  en  grappe  :  elles  constituent,  dit  Sappey.  une  classe  à 
part  qu'on  peut  désigner  sous  le  nom  de  glandes  en  tubes  ramifiés. 
Les  glandes  muqueuses,  dites  aussi  glandes  pyloriques,  parce 
qu'elles  sont  développées  surtout  dans  la  région  pylorique,  sont 
tapissées  par  des  cellules  prismatiques  transparentes  et  ne  pro- 
duisent que  du  mucus;  les  glandes  pepsiques,  distribuées  dans  le 
reste  de  l'estomac,  mais  surtout  dans  la  région  du  grand  cul-de-sac, 
ont  leur  conduit  excréteur  tapissé  de  cellules  prismatiques  transpa- 
rentes; mais  leurs  culs-de-sac  sécréteurs  ont  un  revêtement 
épithélial  plus  compliqué,  car  il  se  compose  de  deux  ordres  de 
cellules,  les  unes  claires,  transparentes,  à  contours  peu  nets,  et  dites 


1  Cependant  des  recherches  récentes  ont  remis  en  question  l'absorption  sto- 
macale; plusieurs  physiologistes  italiens,  reprenant  les  expériences  deBooley, 
ont  constate  comme  lui  que,  chez  le  cheval,  de  grandes  doses  de  strychnine, 
introduites  dans  l'estomac  préalablement  lié  au  pylore,  ne  produisent  pas 
d'empoisonnement.  Mais,  observation  nouvelle  et  importante,  l'empoisonnement 
n'a  pas  lieu  non  plus,  si  au  bout  d'un  temps  assez  long,  on  enlève  la  ligature 
et  laisse  libre  cours  aux  matières  D'après  Sehiff,  cette  dernière  circonstance 
indiquerait  que  la  strychnine  a  été  absorbée  assez  lentement  pour  être  éliminée 
au  fur  et  à  mesure  par  les  urines,  sans  s'accumuler  dans  le  sang  jusqu'au 
degré  nécessaire  pour  produire  l'empoisonnement.  Il  en  serait  ici  de  la  strychnine 
comme  du  curare,  qui  est  absorbé  par  l'intestin,  mais  d'une  manière  si  lente, 
qu'il  est  éliminé  par  les  reins  avant  qu'il  ait  eu  le  temps  de  s'accumuler  dans 
l'organisme  jusqu'à  la  dose  toxique  (Cl.  Bernard).  Y.  pour  plus  de  détails  sur 
la  question,  la  publication  de  F.  Lussana  :  Sulla  ■piccola  circolazione  entero- 
eputicu.  etc.  (Lo  Sperimentale,  octobre  1872).  Analysé  in  Revue  des 
Sciences  médicales:,  de  G.  Hayem,  t.  I,  p.  32. 

Sehiff,  se  fondant  sur  plusieurs  expériences  de  Collin  et  sur  des  expériences 
qui  lui  sont  propres,  admet  l'absorption  stomacale  comme  un  fait  général  : 
nous  verrons  que  cette  absorption  est  nécessaire  à  sa  théorie  des  Matières 
peptogènes,  que  nous  étudierons  plus  loin.  Aussi  plusieurs  auteurs  posent-ils 
aujourd'hui  en  principe  que  Y  estomac  a  pour  fonction  d'absorber  les 
liquides. 
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pour  cela  cellules  adèlomorphes,  par  Rollet  (cellules  principales 
de  Hendenhain),  les  autres  granuleuses,  grosses,  à  contours  nets 
dites  cellules  délomorphes  par  Rollet  (cellules  bordantes  de 
Hendenhain)  ;  ces  dernières  cellules  sont  d'ordinaire  tout  à  fait  à  la 
périphérie  de  l'épithélium,  comme  rejetées  en  dehors  dans  des 
espèces  de  cupules  formées  aux  dépens  de  la  paroi  propre  de  la 
glande,  et  déterminent,  par  leur  saillie  extérieure,  cet  aspect 
bosselé,  moniliforme,  des  glandes  pepsiques  isolées  (voir  la 
fig.  103).  Ces  cellules  délomorphes  ou  bordantes  contiennent  des 
granulations  qui  paraissent  être  l'origine  du  principe  actif  ou  fer- 
ment (pepsine;  voir  plus  loin)  du  suc  gastrique.  Ce  suc  gastrique, 
produit  de  la  fonte  de  ces  derniers  éléments  cellulaires,  est  un 
liquide  très  ténu,  contenant  àpeine  4  pour  100  de  matières  solides, 
dont  les  substances  organiques  (albuminoïdes)  constituent  plus  des 
deux  tiers.  Parmi  les  sels,  c'est  surtout  le  phosphate  de  soude  qui 
domine,  avec  le  chlorure  de  sodium. 

Pour  étudier  les  propriétés  du  suc  gastrique  on  se  procurait 
d'abord  ce  liquide  au  moyen  de  petites  éponges,  attachées  à  une 
ficelle,  éponges  qu'on  faisait  avaler  à  des  animaux  et  qu'on  retirait 
quand  elles  étaient  imprégnées  de  suc  gastrique  (Réaumur,  Spal- 
lanzani)  ;  mais  on  se  le  procure  plus  largement  au  moyen  de 
fistules  stomacales.  D'abord  on  a  fait  ces  recherches  sur  l'homme, 
à  la  suite  d'accidents  ou  d'opérations  chirurgicales  ayant  produit 
des  ouvertures  de  l'estomac:  les  recherches  de  Beaumont  sur  un 
chasseur  canadien  sont  célèbres  à  cet  égard1.  Plus  récemment, 
Verneuil  a  pratiqué  avec  succès  une  véritable  fistule  stomacale  per- 
manente pour  remédier  à  une  oblitération  complète  du  pharynx  à 
la  suite  d'un  empoisonnement  par  l'acide  sulfurique,  et  Gh.  Richet 
a  pu  faire  sur  ce  sujet  d'intéressantes  études  (voyez  ci-après).  Mais 
la  physiologie  expérimentale  a  surtout  recours  à  des  fistules  pra- 
tiquées sur  le  chien,  et  maintenues  permanentes  à  l'aide  de  larges 
canules  spéciales.  Blondlot  (de  Nancy)  a  le  premier,  en  1843,  pra- 
tiqué ces  fistules,  qui  ont  depuis  donné  de  si  beaux  résultats  entre 
les  mains  de  Cl.  Bernard  et  de  Schiff.  Ces  canules  ont  la  forme 
d'un  bouton  de  chemise,  de  sorte  que,  une  fois  introduit  dans  la 
boutonnière  faite  aux  parois  abdominale  et  stomacale,  le  petit 
appareil  reste  en  place,  maintenu  par  les  plaques  qui  le  terminent 


1  William  Beaumont,  médecin  américain  qui  eut,  en  1833,  l'occasion  de 
soigner  un  jeune  chasseur  dont  un  coup  de  fusil  avait  perforé  l'estomac,  et 
chez  lequel,  après  guérison  de  la  plaie,  était  restée  une  large  fistule  mettant 
l'estomac  en  communication  avec  l'extérieur. 
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à  chaque  bout.  La  figure  104  et    k  irîption  suffiront  pour 

donner  l'idée  de  ces  canules  <-t  de  Leur  mode  d'emploi. 

Le  strique  obtenu  par  ces  divers  procé*    '     :ontient  d 

principes  actifs  :  au  ferment  ild  pepsine),  et  un  acide. 


Fig    103.  —  Glande  pepsique  composée  \        F:g.  104—  Canule  à  fistule  gastrique  ". 

La  matière  organique  (ferment  de  nature  albuminoïde)  que  con- 
tient le  suc  gastrique  de  l'adulte  est  un  ferment  que  l'on  nomme  la 
pepsine  ou  gastèrase  ;  ce  ferment  est  de  la  nature  des  ferments 
solubles,  comme  celui  de  la  salive  (ptyaline).  Schwann  a  le  pie - 
signalé  son  existence  en  1838  :  Pajen  1  l'a  obtenu  en  le  pré- 
cipitant du  suc  gastrique    par  l'alcool.  Aujourd'hui  on  se  le  pro- 

1  Payen  'A."),  chimiste  français  (1795-18*1). 


*  1.  Conduit    excréteur    tapissé    d'un    èpithélium    cylindrique   comme    celui  de  la 
muq'K'use  Citrique  eu  -  2.  culs-de-sac  en  doigt  de  gant  remplis  de  _-     -   - 

bules    granuleux    cellules  <i  lion  pepsique),    dont  les  débris  vo:  -rser 

a  surl'a<:e  gastrique  par  le  conduit  excréteur  qu'ils  remplissent  [Kôllikei 

**  Ai  .  de  la  canule: —  A,  plaque  introduite  dans  l'estomac;  —  B,  plaque 

située  a  l'extérieur:  e,  rebor-s  de  la  canule;  —  C.  saillies  qui  rentrent  dans  la 
destinée  à  visser  et  à  dèvis-er  les  deux  parties  de  la  canule;  —  F,  ouverture  d 
canule  vue  entière  et  par  une  de  ses  extrémités. 


M.  Dlvai,  Thysiol. 
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cure  d'une  manière  pour  ainsi  dire  industrielle,   en  l'extrayant  de 
l'estomac  des  pores  abattus  pour  le  service  des  boucherie^  Cf 
ainsi  que  l'on  peut  préparer  la  pepsine  pure,  qui  se  présente,  api 

ition,  sous  la  forme   d'une   poudre  blanche:  dans  le  com- 
rceoD  la  falsifie  souvent  en  la  mêlant  à  de  la  fécule.  La  | 
présente  toutes  les  réactions  des  matières  albuminoïdes.  quoique  l'on 
ait  le  nier  sa  nature  albuminoïde(Briïcke),  comme  on  a  nié 

celle  de  la  ptyaline  (Cohnheirn.  (V.  Ritter,  thèse  citée).  Elle  agit 
sur  les  matières  albuminoïdes  des  aliments  en  les  transformant  en 
albuminose  ou  peptone,  c'est-à-dire  en  une  forme  isomérique 
d'albumine  qui  n'est  plus  précipitable  ni  par  la  chaleur,  ni  par  les 
es,  et  qui  est  facilement  absorbable.  On  évalue  à  3  pour  1000 
la  quantité  de  pepsine  contenue  dans  le  suc  gastrique  normal. 

Mais  cette  transformation,  qui  constitue  essentiellement  la  diges- 
ti  ..  stomacale  telle  qu'on  l'effectue  expérimentalement  in  vitro,  ne 
peut  avoir  lieu  qu'en  présence  d'un  acide;  la  pepsine  est  donc 
iée  dans  le  suc  gastrique  à  un  acide.  INous  étudierons  dans  un 
;  stant  cet  acide  normal  du  suc  gastrique,  et  verrons  les  nom- 
yers  -  auxquelles  a  donné  lieu  sa  détermination. 
;    sons  s  ici  qu'il  est   actuellement    démontré   que   c' 

l'acide  chlorhydrique. 

Mais  nous  devons  auparavant  parler  de  la  présure  ou  ferment 
labj  qu'il  ne  faut   pas   confondre  avec  la  pepsine.    Dans  ces  der- 
ières  années  l'attention  a  été  attirée  sur  un  autre  ferment  existant 
dans  l'esl         •  des  jeunes  sujets,  des  nourrissons,  ferment  que  les 
auteurs  allemands      œ  _  U  t  sous  le  nom  de  /«i.  et 

qui  n'est  itre  que  ce  qu'on  connaissait  depuis  longtemps  sous  le 
nom  de  présure.  Le  àa'.j.  étudié  par  Hammarsten,  a  pour  pro- 
priété de  coaguler  le  lait  sans  le  concours  des  acides,  dans  un 
milieu  neutre  ou  même  alcalin,  contrairement  à  la  pepsine,  qui  ne 
coagule  le  lait  que  dans  un  milieu  acide.  On  sépare  le  lab  de  la 
sine  par  l'action  de  l'acétate  neutre  de  plomb  qui  ne  précipite 
que  la  pepsine.  Hammarsten  a  montré  que  le  lab  existe,  en  grande 
abondance,  chez  le  veau  et  l'agneau  ;  chez  l'enfant  à  la  mamelle  il  a 
été  nsl  té  soit  dans  le  grand  cul-de-sac,  soit  dans  la  région 
torique.  La  première  mocilication  que  subit  le  lait  en  arrivant 
dans  l'estomac  du  nourri  —  ..  - 1  sa  coagulation,  qui  consiste  en- 
une  coagulation  de  la  caséine  par  le  lab  :  aussi,  dans  l'industrie  dts. 
fromaLr  s,  ï'est  en  ajoutant  au  lait  un  morceau  de  caillette  de  veau 
(quatrième  estomac  du  ruminant)  qu'on  obtient  sa  caséifîcation  \ 

*  «  Cette  sécrétion  de  prés  re  .  "  -  exclusivement  réservée  à  l'animal 
en  lactation.  Elle  persiste  tant  que  l'alimentation  reste  lactée,  mérne  en  partie. 
J'ai  prépare  une  présure  très  active  avec  la  caillette  d'un  veau  de  quatre  mois, 
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Le  lai»  joue  sans  doute  ensuite  an  rôle  Important  dans  la  digestion 

stomacale  du  lait  ;  mais  on  tend  à  admettre  en  généra]  aujourd'hui 
que,  chez  le  nourrisson  très  jeune,  la  digestion  stomacale  est 
incomplète  et  éclipsée,  en  quelque  sorte,  au  point  de  vue  de  son 
importance,  par  la  digestion  intestinale.  Chez  lui,  l'estomac,  avec 
ses  glandes  et  sécrétions  encore  rudimentaires,  jouerait  le  rôle  d'un 
simple  réservoir  où  le  lait  subit  une  préparation  préalable  d< 
linée  à  le  rendre  apte  à  subir  les  transformations  ultérieures  dans 
la  portion  suivante  du  tube  digestif. 

Acide  du  sioc  gastrique.  —  Aucune  question  de  physiologie 
n'a  subi  des  fluctuations  aussi  irrégulières  que  celle  de  la  nature 
de  l'acide  du  suc  gastrique.  Dans  les  digestions  artificielles,  faites 
in  vitro,  avec  une  solution  de  pepsine,  on  peut  aciduler  cette 
solution  avec  n'importe  quel  acide,  minéral  ou  organique,  et  obtenir 
un  effet  digestif.  11  est  donc  impossible  de  résoudre  ainsi,  a  priori, 
la  question  de  l'acide  qui  aide  normalement  à  la  digestion,  puisque 
tous  les  acides  sont  capables  d'y  contribuer  ;  pour  savoir  quel  est 
l'acide  normal  du  suc  gastrique,  il  faut  procéder  directement  à 
l'analyse  de  ce  liquide.  Ces  analyses  ont  longtemps  donné  les 
résultats  les  plus  contradictoires,  et  il  faudrait  presque  un  volume 
pour  résumer  l'histoire  de  la  question;  aussi  Germain  Sée  pouvait-il, 
en  1881,  écrire  sur  ce  sujet  la  phrase  humoristique  suivante  : 
«  quatorze  auteurs  sont  pour  l'acide  chlorhydrique,  douze  pour 
l'acide  lactique,  deux  votent  encore  pour  le  biphosphate  de  chaux.  » 
En  effet  Prout,  Schmidt,  Mulder,  Brinton,  Rouget,  Ritter,  etc  , 
s'étaient  prononcés  pour  l'acide  chlorhydrique;  Cl.  Bernard, 
Barreswill,  etc.,  pour  l'acide  lactique;  Blondlot  et  quelques  autres 
pour  l'acide  phosphorique  (phosphate  acide  de  chaux). 

Pour  donner  une  idée  de  la  complexité  de  la  question  nous 
examinerons  rapidement  quelques-unes  de  ces  opinions  et  des 
arguments  anciennement  émis  pour  ou  contre  elles. 

Le  phosphate  acide  de  chaux,  de  Blondlot,  parait  exister  réel- 
lement dans  le  suc  gastrique,  mais  dans  le  suc  gastrique  de  chiens 
préalablement  nourris  avec  des  os,  et  ce  n'est  plus  alors  qu'un 
érsidu  des  digestions  précédentes. 

L'acide  lactique  existe  incontestablement  dans  le  contenu  de 
l'estomac  au   cours  de  la  digestion,  ainsi  que  l'ont  démontré,  dès 

telaat  encore,  mais  très  peu  et  à  de  longs  intervalles,  et  nourri  surtout  d'herbe 
fraîche.  La  présure  persiste  dans  l'estomac  huit  ou  dix  mois  après  la  naissance, 
tant  que  l'alimentation  reste  en  partie  lactée  ;  mais  elle  cède  de  plus  en  plus 
la  place  à  la  pepsine  qui  bientôt  existe  seule  chez  ranimai  adulte.  La  caillette 
du  mouton  de  boucherie  ne  renferme  plus  de  présure.  »  E.  Duclaux.  Le  Lait, 
Paris,  1887. 
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1S74  (1  -:.  il  juillet),  Laborde  et  Dusart,  qui  les  premiers 

ont  appliqué  à  l'étude  du  suc  gastrique  les  réactions  colorées  des 
dirivés  de  l'aniline,  réactions  d'un  emploi  si  général  aujourd'hui. 
Laborde  a  constaté  que  les  changements  de  coloration  subis  par  le 

-  Ifate  d'aniline  en  présence  du  bioxyde  de  plomb  sont  les  mêmes 
avec  le  suc  gastrique  qu'avec  une  dilution  d'acide  lactique  ou 
sarco-lactique,  et  il  était  arrivé  àcette  conclusion  que  non  seulement 
l'acide sarco-lactique  existe  dans  l'estomac,  mais  qu'il  en  est  le  seul 

'exclusion  de  l'acide  chlorhydrique.  Cependant 
on  pouv.  I  s  demander  si  l'acide  lactique  était  réellement  sécrété 
par  l'estomac  ou  s'il  se  formait  aux  dépens  des  aliments. 

Pour  l'acide  chlorhydrique,  les  meilleures  raisons  invoquées  en 
faveur  de  sa  présence,  étaient  les  suivantes  :  l'analyse  élémentaire 
du  suc  gastrique  y  montre  plus  de  chlore  qu'il  n'en  faut  pour 
saturer  la  soude  pi  te;  il  doit  donc  y  avoir  du  chlore  à  l'état 
chlorhydrique:  cet  acide  résulte  de  la  décomposition  du 
chlorure  de  sodium  apporté  par  le  sang  aux  glandes  :  tandis  que  le 
chlore  (acide  chlorhydrique  i  est  versé   dans  le    suc  gastrique,    la 

-  de  du  chlorure  de  sodium  reste  dans  le  sang,  d'où  l'augmentation 
d'alcalinité  du  sang,  alcalinité  qui  est  telle  que  l'acidité  des  urines 
diminue,  ou  que  même  les  urines  deviennent  alcalines  pendant  une 
active  digestion  (Brinton,  Bence- Jones).  Mais  pour  beaucoup 
d'auteurs  cet  acide  chlorhydrique  n'était  pas  libre  dans  le  suc 
_  -trique,  mais  à  l'état  de  combinaison  avec  les  substances  orga- 
niques, avec  la  pepsine  pour  Schiff  <  acide  chlorhydro-peptique). 

La  monographie  deCh.  Richet  sur  le  suc  gastrique  (Journal  de 
'Anatomie  et  de  la  Physiologie,  1878)  vint  mettre  un  certain 
:rd  eut:        «  rses  opinions,  en  montrant  que  chacune  con- 

tenait  une  partie  de  la  vérité.  Ch.  Richet  s'est  servi,  pour  la  déter- 
mination quantitati"  g  îes  du  suc  gastrique,  d'une  méthode 
d'analyse  dont  le  principe  est  dû  à  Berthelot.  à  savoir  que  quand 
on  agite  une  solution  aqueuse  d'un  acide  avec  l'éther,  l'éther  et 
l'eau  se  partagent  l'acide  suivant  un  rapport  constant,  qui  s'ap- 
pelle le  coefficient  de  partage,  et  dont  la  valeur  numérique  carac- 
rise  chaque  acide;  de  plus,  s'il  y  a  deux  acides  dissous,  on  peut 
appeler  rapport  departaye  le  rapport  qui  s'établit  entre  l'acidité 
de  l'eau  et  l'acidité  de  l'éther:  ce  rapport  permet  d'évaluer  les 
proportions  des  acides  minéraux  (caractérisés  par  un  coefficient  de 
partage  très   â  :  des   acides   organiques  (caractérisés  par  un 

coefficient  départage  très  faible).  Nous  ne  saurions  entrer  ici  dans 
les  détails  des  recherches  chimiques  dont  nous  venons  d'indiquer  le 
:   ;uant   aux  résultats  qu'elles  ont  donnés,  voici  comment 
nousp;        as   [es   résumer:  Le  suc  gastrique  pur  ne  contient  que 
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des  acides  minéraux;  mais,  abandonné  à  lui-môme,  il  ferment'-.  et 
la  proportion  des  acides  organiques  analogues  à  l'acide  lactique 
augmente.  Les  aliments  mélangés  au  suc  gastrique  peuvent,  parla 
digestion  artificielle,  en  dehors  de  toute  sécrétion  stomacale, 
augmenter  de  20,  de  50  et  même  de  70  pour  100  l'acidité  des 
liquides  contenus  dans  l'estomac  ;  dans  ce  cas,  le  suc  gastrique  con- 
tient tcu jours  (les  acides  organiques  analogues  à  l'acide  lactique, 
mais  l'acide  minéral  reste  prédominant  tant  qu'il  n'y  a  pas  putré- 
faction. Pour  déterminer  la  nature  de  l'acide  organique  du  suc 
gastrique,  Ch.  Richet  a  traité  par  l'eau  de  chaux  les  liqueurs 
éthérées  employées  précédemment,  et  a  ainsi  obtenu  un  sel  de 
chaux  qui  n'est  pas  du  lactate  de  chaux  ordinaire,  mais  du  sarco- 
lactate.  L'acide  organique  du  suc  gastrique  serait  donc,  au  moins 
dans  sa  portion  principale,  de  l'acide  sarcolactique. 

État  actuel  de  la  question.  —  On  voit,  par  l'historique  pré- 
cédent, que  les  divergences  d'opinion  s'étaient  circonscrites  entre 
l'acide  lactique  et  l'acide  chlorhydrique;  aujourd'hui,  c'est  l'acide 
chlorhydrique  qui  a  définitivement  triomphé  ^acide  chlorhydrique 
libre  et  combiné);  mais  cependant  il  est  démontré  que  le  contenu 
stomacal  contient  aussi,  quoique  comme  élément  bien  moins  impor- 
tant, des  acides  organiques  libres  et  combinés.  Nous  allons  exa- 
miner successivement  :  1°  les  principaux  procédés  d'étude  :  2°  la 
question  de  l'acide  chlorhydrique;  3°  la  question  des  acides  orga- 
niques. 

1°  Les  procèdes  d'étude  actuellement  en  faveur  sont  d'origine 
médicale,  clinique;  nous  voulons  dire  qu'ils  ont  eu  pour  point  de 
départ  les  recherches  sur  le  diagnostic  des  diverses  espèces  de 
dyspepsies,  pour  lesquelles  les  médecins  n'ont  plus  voulu  se  con- 
tenter d'enregistrer  les  sensations  éprouvées  par  le  malade  et 
d'explorer  extérieurement  l'estomac  ;  on  a  cherché  à  examiner  le 
contenu  de  celui-ci  au  cours  de  la  digestion.  C'est  donc  sur 
l'homme,  sur  le  suc  gastrique  extrait  au  cours  d'une  digestion,  ou, 
pour  mieux  dire,  sur  le  contenu  de  l'estomac  en  plein  travail  que 
portent  les  expériences.  En  effet,  se  préoccupant  des  variations  de 
composition  du  suc  gastrique  dans  divers  états  pathologiques  de 
l'estomac,  les  cliniciens  ont  eu  l'idée  d'extraire  ce  suc,  au  moyen 
de  la  sonde  œsophagienne  ou  du  siphon  stomacal,  au  cours  même 
de  la  digestion  '.  A  cet  effet,  on  fait  faire  au  sujet  en  observation  un 


1  Lorsque  la  sonde  œsophagienne  (sonde  de  Debove)  a  dépassé  le  cardia, 
on  commande  au  sujet  de  tousser,  et  alors  des  jets  de  liquide  gastrique  sont 
projetés  par  la  sonde;  souvent,  si  la  quantité  de  liquide  contenue  dans  l'estomac 
est  considérable,    la  sonde-siphon  se  trouve  ainsi  amorcée  et  l'estomac  se  vide 
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léger  repas,  dit  repas  d'épreuve,  un  peu  diversement  composé 
selon  les  auteurs  ;  le  repas  d'épreuve  d'Ewald  se  compose  de 
35  grammes  de  pain  et  de  200  à  300  centimètres  cubes  d'eau; 
Germain  Sée  donnait  un  œuf  et  un  peu  d'eau;  on  extrait  le  liquide 
environ  une  heure  après;  actuellement  Germain  Sée  fait  faire  un 
léger  repas  ordinaire  et  examine  le  contenu  stomacal  plusieurs 
heures  après  l'ingestion  ;  Leube  donne  au  sujet  une  soupe,  un 
beefsteak  et  un  petit  pain,  et  fait  l'analyse  du  contenu  stomacal 
sept  heures  après  l'ingestion  de  ces  aliments. 

D'autre  part  on  a  attaché  beaucoup  d'importance  aux  réactifs 
qui  permettent  de  constater  l'acide  chlorhydrique,  pauce  qu'on  a 
reconnu  que,  dans  certaines  affections  de  l'estomac,  on  trouve  une 
augmentation  d'acide  chlorhydrique  dans  son  contenu  (atonie 
hyperchlorhydrique)  et  que  le  médecin  a  grand  intérêt  à  constater 
cet  état  (études  de  G.  Sée).  Le  réactif  aujourd'hui  le  plus  employé 
à  cet  effet,  et  dit  réactif  de  Gunsbourg,  est  un  mélange  de  deux 
parties  de  phloroglucine  (triphénol  de  la  benzine)  et  d'une  partie 
de  vanilline  (aldéhyde  vanillique),  dissoutes  dans  30  parties 
d'alcool  absolu.  La  solution  a  une  teinte  rouge  jaune  ;  des  traces 
d'acide  chlorhydrique  la  colorent  en  rouge  vif,  tandis  que  les 
acides  organiques,  et  en  particulier  l'acide  lactique  n'en  modifient 
pas  la  teinte.  Pour  examiner  le  suc  gastrique,  on  filtre  le  liquide 
retiré  de  l'estomac,  on  en  met  quelques  gouttes  dans  une  capsule 
chauffée  au  bain-marie,  puis,  en  versant  un  peu  de  la  solution  de 
phloroglucine-vanilline,  on  obtient  un  liquide  rouge  vif  s'il  y  a  de 
l'acide  chlorhydrique.  Pour  faire  la  recherche  quantitative  de 
l'acide  chlorhydrique  on  se  sert,  d'après  les  indications  de  Lépine, 
du  vert  brillant,  couleur  tirée  de  l'aniline,  qui  donne,  dans  l'eau, 
une  solution  d'un  beau  bleu  verdâtre;  une  solution  d'acide 
chlorhydrique  à  1  pour  100  y  produit  une  teinte  verte,  à  2  pour 
100  une  teinte  jaunâtre,  à  4  pour  100  et  plus  une  teinte  feuille 
morte. 

2°  Pour  la  questionde  V acide  chlorhydrique,  nous  adopterons 
ici  les  résultats  publiés  par  Hayem  et  Winter  i.  D'après  ces  auteurs 
l'acide  chlorhydrique  existe  dans  le  suc  gastrique,  mais  cette  com- 
binaison du  chlore  avec  l'hydrogène  est  seulement  une  des  formes 
de  combinaisons  du  chlore  dans  le  contenu  stomacal.  S'attachant  donc 
essentiellement  à  doser  le  chlore  et  à  distinguer  les  divers  modes 

de  son  contenu.  Du  reste,  dans  nombre  de  cas,  le  contact  de  la  sonde  avec  la 
paroi  stomacale  amène  une  contraction  qui  produit  l'expulsion  du  contenu  de 
1  estomac. 

*  Hayem  et  Winter,  Le  Chimisme  stomacal  à  Vétat  normal  et  à  l'état 
•pathologique,  Paris,  1891. 
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sous  lesquels  il  se  rencontre,  Eïayem  détermine  Le  chlore  total,  Le 
chlore  fixe  (lié  à  une  base  minérale;  chlorure  de  Bodîum),  le  chlore 
combiné  à  des  substances  organiques,  el  enfin  L'acide  chlorhydrique 
libre  (le  chlore  combiné  à  L'hydrogène).  Or  le  chlore  total  augmente 
rapidement  pendant  une  première  période  de  la  digestion,  puis  il 
diminue;  le  chlore  fixe  n'augmente  que  peu  ou  pas;  le  chlore  <>u 
acide  chlorhydrique  combiné  à  des  substances  organiques  (albumi- 
noïdesj  est  le  plus  important  dans  le  travail  digestif;  quant  à  l'acide 
chlorhydrique  libre,  son  maximum  survient  au  bout  d'une  heure 
après  le  repas;  mais  son  apparition  est  tout  à  fait  irrégulière,  et 
souvent  il  est  absent. 

De  ces  faits  Hayem  conclut  que  la  sécrétion  gastrique  est  une 
sécrétion  chlorurée  ;  le  chlorure  ainsi  fourni  donne  naissance  à 
l'acide  chlorhydrique  libre  et  à  l'acide  chlorhydrique  combiné  ; 
l'acide  chlorhydrique  naissant  se  fixe  immédiatement  sur  les  sub- 
stances azotées  ;  une  partie  seulement,  contingente  en  quelque  sorte, 
échappe  à  cette  combinaison  et  reste  à  l'état  d'acide  chlorhydrique. 
C'est  à  ce  travail  complexe  qu'on  donne  le  nom  de  chimisme  sto- 
macal. Nous  ne  saurions  entrer  ici  dans  plus  de  détails.  Contentons- 
nous  d'ajouter,  comme  conséquence  des  résultats  sus-énoncés,  que 
l'acide  chlorhydrique  libre  ne  donnerait  pas  une  mesure  de  l'activité 
digestive  de  l'estomac  ;  il  représenterait  simplement  un  résidu  non 
utilisé  d'acide  chlorhydrique;  le  facteur  important  serait  l'acide 
chlorhydrique  organiquement  combiné  ;  mais  l'acide  chlorhydrique 
libre,  ajouté  au  chlore  combiné  (acide  chlorydrique  fixé  par  les 
substances  albuminoïdes),  indique  précisément  quelle  est  la  quantité 
•d'acide  chlorhydrique  sécrétée  par  la  muqueuse,  et  mesure,  à  cej 
égard,  la  valeur  physiologique  de  la  sécrétion  gastrique  *. 

C'est  donc  bien,  en  définitive,  l'acide  chlorhydrique  qui  est  l'acide 
normalement  actif  dans  le  suc  gastrique. 

3°  Un  mélange  complexe  d'acides  organiques  existe  dans  le 
contenu  de  l'estomac  pendant  la  digestion  ;  ce  sont  des  acides  de 
fermentation,  dont  les  principaux  ont  été  seuls  régulièrement  déter- 
minés: acide  lactique,  acide  butyrique,  acide  citrique.  A  l'état 
normal  ces   acides  organiques  s'accroissent  pendant  la   première 

i  Hayem  et  Winter  opèrent  ces  dosages  de  la  manière  suivante  :  on  dose 
d'abord  le  chlore  total  dans  une  certaine  quantité  de  sut-  gastrique  :  dans  une 
égale  quantité  ou  dose  de  chlore  qui  a  persisté  après  évaporation.  Ladifierence 
représente  l'acide  chlorhydrique  qui  s'est  évaporé,  c'est-à-dire  l'acide  chlorhy- 
drique libre.  Enfin,  dans  une  troisième  portion  de  suc  gastrique,  on  dose  le 
chlore  après  évaporation  et  calcination.  Ce  chlore  correspond  aux:  chlorures 
fixes  (chlorure  de  sodium).  La  différence  entre  les  résultats  de  la  deuxième  et 
la  troisième  opération  permet  de  conclure  à  la  quantité  d'acide  chlorhydrique 
en  combinaison  avec  les  substances  organiques. 
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heure  de  la  digestion,  et  diminuent  ensuite,  peut-être  parce  qu'il 
y  a  arrêt  des  fermentations  en  vertu  de  l'action  de  l'acide  chlorhy- 
drique  ;  mais  chez  certains  dyspeptiques  ces  fermentations  secon- 
daires sont  très-intenses,  et  les  acides  organiques  plus  abondants. 
Donc,  en  résumé,  il  y  a,  dans  l'estomac,  une  acidité  de  sécrétion 
et  une  acidité  de  fermentation.  —  L' acidité  de  sécrétion  est  l'aci- 
dité chlorhydrique  (acide chlorhydrique  libre  et  acide  chlorhydrique 
combiné  organiquement)  ;  —  V acidité  de  fermentation^  due  aux 
acides  organiques,  est  peu  importante  à  l'état  normal;  elle  se 
développe  dans  les  cas  de  stase  gastrique,  lorsqu'il  y  a  dilatation 
de  l'estomac  et  manque  d'acide  chlorhydrique. 

D'après  tout  ce  qui  précède,  on  voit   qu'il  n'y  a  plus  guère  lieu 
demander  quel  est.  dans  les  glandes  gastriques,  le  siège  précis  de  la  sécré- 
tion d'acide  chlorhydrique. 

Les  cellules,  quelles  qu'elles  soient,  qui  présideraient  à  la  formation  de 
cet  acide,  ne  font  en  réalité  qu'en  préparer  les  matériaux  chlorurés:  et 
en  effet  les  couches  profondes  de  la  muqueuse  ne  présentent  jamais  une 
réaction  acide  et  se  montrent  riches  en  chlorures,  particulièrement  en 
chlorure  de  sodium,  que  Ton  retrouve  en  abondance  dans  le  suc  gastrique. 
(Voir  H.  Girard,  Contribution  à.  Vétuâe  de  l'influence  de  chlorures  sur 
la  composition  du  suc  gastrique  ;  Àrehiv.  de  physiologie,  juillet  1889). 

D'après  Heidenhain,  la  pepsine  serait  sécrétée  dans  les  cellules  princi- 
pales (cellules  adélomorphes  de  Rollet),  et  l'acide  stomacal  serait  produit 
par  les  cellules  bordantes  (cellules  délomorphes  de  Rollet).  Mais  la  plupart 
des  physiologistes  pensent  que  les  grosses  cellules  des  glandes  pepsiques 
(cellules  bordantes)  sont  les  éléments  qui  produisent  la  pepsine,  et  que  les 
granulations  si  caractéristiques  de  ces  cellules  sont  précisément  la  sub- 
stance aux  dépens  de  laquelle  se  forme  la  pepsine.  Cette  substance,  dite 
propepsine  ou  zumogène,  ou  substance  pepsinogène,  se  forme  dans  les 
cellules  pendant  les  périodes  de  repos  de  l'estomac  ;  au  moment  de  la 
digestion  les  granules  qui  la  représentent  disparaissent  de  la  cellule  en  se 
transformant  en  pepsine:  cette  transformation  a  également  lieu  après  la 
mort,  dans  des  fragments  de  muqueuse  stomacale  placée  dans  l'eau  acidulée. 
Enfin  quand  on  enlève  par  l'eau  non  acidulée  la  pepsine  d'une  muqueuse 
stomacale,  de  façon  à  l'épuiser,  et  qu'on  traite  ensuite  cette  muqueuse  par 
l'acide  chlorhydrique  ou  le  chlorure  de  sodium,  on  obtient  de  nouvelles 
quantités  de  pepsine,  par  la  transformation  de  la  propepsine  restée  dans  les 
cellules  des  glandes.  La  propepsine  est  donc  à  la  pepsine  ce  qu'est,  comme 
nous  le  verrons  plus  loin,  le  glycogène  hépathique  a  la  glycose  du  foie. 

Du  reste,  on  a  beaucoup  exagéré  la  saveur  et  la  réaction  acide 
du  suc  gastrique;  dans  les  cas  pathologiques,  cette  acidité  aug- 
mente: mais  à  l'état  normal  elle  est  peu  prononcée  et  presque  insen- 
sible au  goût  :  elle  équivaut  au  degré  d'acidité  produit  par  l?r.8 
d'acide  chlorhydrique  dans  un  litre  d'eau.  L'odeur  acide  des  ma- 
tières vomies  provient  delà  décomposition  du  contenu  stomacal.  En 
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effet,  des  acides  gras  volatils  peuvent  s'y  former  dans  ces  circon- 
stances (acide  butyrique). 

Pour  traiter  complètement  la  question  des  produits  d'exhalation 
de  l'estomac,  nous  devons  ajouter  que  cet  organe,  ainsi  que  le  reste 
du  tube  intestinal,  peut  donner  naissance  à  de*  gaz,  en  quantité  con- 
sidérable :  ces  gaz  sont  surtout  de  l'acide  carbonique  et  de  l'azote. 
Ils  ne  proviennent  donc  pas  toujours  de  la  fermentation  des  ingesta, 
mais  bien  du  sang,  et  ils  se  forment,  par  exemple,  dans  tous  les  cas 
de  paralysie  du  tube  digestif,  que  celui-ci  contienne  ou  non  des 
matières  alimentaires  ;  ils  peuvent  se  dégager  ainsi  brusquement 
sous  l'influence  d'une  émotion  morale  et  peuvent  être  absorbés  tout 
aussi  rapidement. 

Cl.  Bernard  avait  appelé  l'attention  des  physiologistes  sur  les 
faits  de  ce  genre  :  «  Dans  le  poumon,  dit-il,  et  à  la  surface  cutari<'<-. 
les  gaz  peuvent  être  exhalés  par  un  simple  fait  d'échange  entre 
le  milieu  extérieur  et  le  milieu  intérieur  ;  mais  dans  l'intestin,  où 
il  n'y  a  normalement  pas  d'air,  l'exhalation  gazeuse  doit  se  faire 
en  vertu  d'un  autre  mécanisme.  Il  est  probable  que  le  système 
nerveux  aune  influence  sur  la  production  de  ces  gaz,  car  je  les  ai 
vus  se  produire  en  grande  quantité  à  la  suite  d'opérations  pratiquées 
sur  la  moelle  épinière.  Les  substances  gazeuses  qui  sont  éliminées 
sont  en  général  celles  qui  peuvent  être  absorbées.  Cependant  l'hy- 
drogène, qui  n'est  pas  sensiblement  absorbé,  est  parfois  exhalé  en 
plus  ou  moins  forte  proportion,  ainsi  que  cela  résulte  des  expériences 
de  Regnault  et  Reiset1  »  . 

Théorie  des  peptogènes.  —  Les  conditions  dans  lesquelles  se 
sécrètent  les  liquides  de  l'estomac  sont  toutes  particulières.  Ainsi 
que  nous  l'avons  dit  précédemment,  du  mucus  se  produit  facilement 
dans  l'estomac  à  jeun  ou  fafigué,  ou  sous  l'influence  d'un  corps 
étranger  non  alimentaire  ;  c'est  ainsi  qu'une  éponge  introduite  dans 
l'estomac  s'imbibe  d'un  mucus  parfois  fortement  acide  (suc  gastrique 
sans  pepsine),  qu'il  ne  faut  pas  confondre  avec  le  véritable  suc 
gastrique,  comme  on  le  faisait  autrefois. 

Le  véritable  suc  gastrique  n'est  sécrété  que  sous  l'influence  d'un 
excitant  d'une  nature  particulière,  d'une  manière  alimentaire  ;  ou, 
en  d'autres  termes,  cette  sécrétion  a  surtout  lieu  si  l'aliment  est  un 
albuminoïde  (chair  musculaire,  fibrine,  blanc  d'oeuf),  c'est-à-dire 
un  aliment  qui  réclame  essentiellement  l'action  du  suc  gastrique. 
Dans  ces  circonstances,  la  paroi  stomacale,  dans  tous  les  points 
touchés  par  l'irritant   approprié,   devient   rouge,  ^turgescente,  et 

1  Cl.  Bernard,  De  la  Physiologie  générale,  notes,  p.  290,  1872. 
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alors  commence  une  n   abondante  de  suc  gastrique,  qui  a 

bientôt  transformé  l'aliment  albumineux  en  albuminose.  Ces  faits 
prouvent  que  la  sécrétion  du  su  _  strique  est  le  résultat  d'une 
i ci aie  de  la  part  de  la  muqueuse  stomacale,  et  que 
cet:  e  lisibilité  très  délicate  ne  se  laisse  pas  tromper.  Il  faut  un 
aliment  apte  à  subir  l'action  du  suc  gastrique  pour  en  amener  la 
production.  Le  mucus,  au  contraire,  est  sécrété  dans  les  moments 
où  l'estomac  dei  a   aliments,  ou  sous  l'influence  d'un  corps 

ïti  anger  que  le  mucus  entoure  et  isole. 

On  a  pu.  du  reste,  constater  qu'après  la  section  des  pneumc _ 
:  ;ues,  le  s  _*astrique,  quoique  en  moindre  abondance,  ne 
:inue  pas  moins  à  se  former.  Ainsi  les  nerfs  ne  sont  pas  indis- 
pensables à  l'accomplissement  de  l'acte  digestif:  c'est  en  général  le 
grand  sympathique  qu'on  regarde  comme  dirigeant  la  digestion 
si  macale. 

particularité  si  singulière  de  l'appareil  sécréteur  de 
l'estomac,  de  ne  donner  du  véritable  suc  gastrique  qu'en  présence 
de  certaines  substances  alimentaires,  est  aujourd'hui  parfaitement 
reconnue,  mais  peut-être  ne  faut-il  pas  l'attribuer  à  une  sensibilité 

rticulière,  à  une  sorte  A' intuition  [Blondeot)  deTestomac  ;  elle 
tiendrait  plutôt,  d'après  les  travaux  de  Lucien  Corvisart  et  de  Schiff, 
-  substances  fournissent  un  élément  indispensable  à  la 
i  .  :  n  delà  pepsine  :  telle  est  la  théorie  des  matières  pepiogêne* 
et  de  la  peptogênie  de  Schiff.  théorie  déjà  féconde  en  résultats 
pratiques,  théorie  dont  quelques  points  paraissent  confirmés  par 
les  :  :he$    de  Yulpiaïi  *,  par  celles  de  Herzen.  1884.  et   que 

nous  devons  rapidement  résumer. 

De  nombreuses  exp->.  a    rat  démontré  à  Schiff  que  la  pepsine  ne  se 

forme  pas  dans  les  glandes  pepsiques  d'une  manière  continue,  en  vertu  de 
la  simple  nutrition  des  parois  stomacales,  mais  qu'un  estomac  a  jeun  et 
épuisé  par  une  -  :  stion  antérieure,  perd  la  propriété  de  donner 

un  suc  gastrique  vraiment  actif,  jusqu'à  ce  que,  certaines  substances  ayant 
-v—    ;  ar  lui,  les   parois   stomacales    se  trouvent   chargées    de 
pn:.  capables  de  se  transi  .       r  en  pepsine:  ces  substances  sont  les 

pepi  à,  après  l'épuisement  produit  par  une  digestion  copieuse 

tant  a  douze  fa  -.  Le  pouvoir  digestif  de  l'estomac  vide,  par  rap- 
port a  l'albumine,  est  à  peu  près  nul  :  mais  il  augmente  en  proportion 
très  n  table  lorsque  avec  l'albumine  on  introduit  dans  l'estomac  une 
quantité   modérée  de  certains  autres,  aliments  (pepto gènes) .  Dans  ce  cas. 

-: omac  secrète  d'abord  un  liquide  purement  acide,  qui  sert  a  dissou 
les  éléments  peptogènes.  et  a  mesure  que  ceux-ci  sent  absorbes,  et.   - 
mêlant  au  sang,  le  rendent  apte  a   fournir   de  la  pepsine  aux  gla:. 

1  \  .......  rours  de  la  Faculté  de  médecine, he       -  -   .  igesti   ...  187   . 
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stomacales,  on  constate  la  sécrétion  d'un  sue  gastrique  de  plus  en  plus 
actif,  de  plus  en  plus  pepsique  en  on  mot.  Ces  peptogènes  otielle- 

iii.  ut  représentés  par  les  éléments  de  la  viande  solables  dans  l'eau,  par  la 
gélatine,  par  la  dextrine.  Le  bouillon,  la  Boupe,  contiennent  donc  au  plus 
haut  degré  les  matières  peptogènes,  et  sous  ce  rapport  l'expérience  de 
t  us  les  jours  s,-  trouve  parfaitement  d'accord  avec  les  nouvelles  données 
scientifiques. 

Ces  peptogènes  seraient  absorbés  par  l'estomac,  mais  leur  action  Berait 
identiquement  la  même  s'ils  étaient  introduits  dans  l'organisme  par  injection 
dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané,  dans  le  rectum,  ou  même  directement 
dans  les  veines.  Chose  remarquable,  absorbés  par  l'intestin  grêle,  ces 
peptogènes  perdraient  complètement  leur  action,  non  que  la  bile  ou  le  suc 
pancréatique  les  aient  modifiés  dans  le  canal  intestinal,  mais  parce  que, 
absorbés  par  les  cbylifères,  ils  seraient  détruits,  comme  peptogènes,  au 
moment  de  leur  passage  à  travers  les  ganglions  mésenteriques.  Il  faut 
reconnaître  que  sur  ce  dernier  point  le*  recherches  de  Schiff  perdent  un 
peu  de  la  précision  qui  caractérise  la  première  partie  de  cette  série  de 
travaux,  et  qu'il  est  difficile  de  croire  a  toutes  les  expériences  qui  ont 
pour  but  de  montrer  l'action  des  ganglions  mésenteriques;  mais  la  question 
de  l'absorption  stomacale  et  de  l'inutilité  de  l'absorption  intestinale,  malgré 
son  apparence  paradoxale,  n'enlève  rien  à  l'importance  générale  de  la 
théorie  de  la  peptogénie,  comme  question  de  physiologie  pure  et  comme 
source  féconde  d'applications  thérapeutiques. 

En  effet,  il  était  à  supposer  a  priori  que  dans  les  dyspepsies  qui  méritent 
vraiment  ce  nom,  c'est-à-dire  dans  le  cas  de  paresse  digestive  occasionnée 
par  une  insuffisance  du  suc  actif  sécrété  par  l'estomac,  il  était  à  supposer 
que  dans  plusieurs  de  ces  cas  les  troubles  pourraient  être  attribués  simple- 
ment à  ce  que  les  glandes  pepsiques  ne  trouvent  pas  dans  le  sang  les  maté- 
riaux nécessaires  pour  se  charger  à  un  degré  suffisant.  Ces  maladies 
réclameraient  alors  comme  traitement  une  simple  augmentation  artificielle 
de  la  substance  peptogène  momentanément  contenue  dans  le  sang.  11 
suffirait  donc,  comme  dans  les  expériences  physiologiques,  de  préparer 
l'estomac,  de  le  charger  d'avance  d'une  proportion  suffisante  de  peptogène, 
et  par  suite  de  pepsine,  pour  faire  commencer  le  travail  digestif  dès 
l'arrivée  des  aliments.  Et  en  effet,  Schiff  rapporte  quelques  observations 
de  malades  semblables,  qui  ont  été  guéris  au  bout  de  peu  de  jours,  et 
dont  la  guérison  s'est  maintenue  par  l'usage  d'un  bouillon  pris  une  ou 
deux  heures  avant  le  repas,  d'une  solution  de  dexlrine  en  potion,  ou 
même  d'un  lavement  de  la  même  substance  une  demi-heure  ou  une  heure 
avant  l'ingestion  des  aliments. 

Herzen  f,  sur  un  homme  porteur  d'une  fistule  gastrique,  a  vérifié 
l'exactitude  des  idées  de  Schiff  sur  le  rôle  peptogène  du  bouillon  de 
la  dextrine,  du  lait;  il  a  vu  que  les  peptogènes  manifestent  leur  influence 
plus  lentement  chez  l'homme  que  chez  le  chien,  et  que,  de  toutes  les 
substances  peptogènes,  c'est  le  bouillon  de  viande  fraîche  qui  donne  les 
meilleurs  résultats.  Plus  récemment,  pour  répondre  à  certaines  critiques 

1  Revue  médicale  de  la  Suisse  romcmde, janvier  18S4. 
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dont  avait  été  l'objet  la  théorie  de  Schiff,  H.  Girard  (de  Genève)  a  repris 
;de  de  la  question1.  Il  a  montré  que  les  corps  étrangers  n'attirent  dans 
la  cavité  stomacale  que  du  mucus  ou  un  liquide  acide,  plus  ou  moins 
complètement  inactif,  tandis  qu'un  suc  gastrique  véritablement  actif  n'est 
rete  qu'en  présence  de  substances  alimentaires  aptes  à  subir  son  action. 
Et  quant  à  cette  activité  toute  particulière  des  glandes  pepsiques.  que 
Blondelot  attribuait  à  une  sensibilité  spéciale,  il  a  montré  qu'elle  était  due 
à  ce  que  ces  substances  peptogènes  fournissaient  au  sang  les  matériaux 
pour  la  formation  de  la  pepsine.  '•-:--  lire  qu'il  a  entièrement  confirmé 
la  théorie  de  la  peptogénic  de  Schiff. 

Résultats  de  la  digestion  gastrique.  —  Il  s'en  faut  de  beaucoup 
que  la  physiologie  soit  parfaitement  fixée  sur  les  résultats  de  la 
digestion  gastrique. 

1°  Pour  les  uns  (Cl.  Bernard.  Robin.  Leven  2l.  le  suc  gastrique, 
dans  l'estomac,  ne  fait  queramollir.  gonfler  et  hydrater  les  aliments. 
Pi  :  us  savons  queles  aliments  comprennent  desmatières  albuminoïdes, 
des  matières  féculentes  et  sucrées  et  enfin  des  matières  grasses.  On 
n'a  pas  constaté  d'action  du  sue  gastrique  sur  ces  matières  gras-  3, 
si  ce  n'est  qu'il  désagrège  les  cellules  dans  lesquelles  elles  sont 
renfermées  et  met  la  graisse  en  liberté.  Quant  aux  matières  amy- 
lacées, elles  sont  transformées  en  dextrine  et  saccharifiées  dans 
l'estomac,  mais  seulement  sous  l'influence  de  la  salive  qui  est  avalée 
avec  le  bol  alimentaire.  La  quantité  de  salive  varie  selon  que  la 
m;  stication  a  été  plus  ou  moins  longue:  aussi,  quand  la  digestion 
est  embarrassée,  avale-t-on  ultérieurement  une  plus  ou  moins 
grande  quantité  de  salive,  qui  vient  aider  l'action  de  celle  que  les 
aliments  :it  entraînée  avec  eux.  On  comprend  d'après  cela 
combien,  dans  les  digestions  artificielles,  il  est  difficile  d'opérer  sur 
le  suc  gastrique  pur,  non  mélangé  de  salive.  Enfin,  quant  aux 
matières  albuminoïdes,  c'est  à  tort  qu'on  a  touIu  prétendre  qu'elles 
ne  seraient  que  légèrement  modifiées  par  le  suc  gastrique,  et  ai. 
mises  seulement  en  état  de  subir  l'action  liquéfiante  des  autres 
liquides  digestifs  (sucs  pancréatique  et  biliaire).  La  plupart  d'entre 
elles  sont  réellement  transformées  d'une  manière  complète  dans 
l'estomac,  ainsi  que  nous  allons  le  voir. 

2°  En  effet,  pour  la  plupart  des  auteurs,  l'estomac  est  l'organe 

si   et  principal   de   la   digestion    d'une   certaine   catégorie 

d'aliments  :  là  s'achève  la   liquéfaction  et  la  transformation  de 

la  plus  grande  partie  des  matières  albuminoïdes  (Schiff,  Briïcke. 

Meissner,   etc.).    Ce  travail    s'accomplirait  en   deux  temps   :    un 

1  H.  Girard.  Recherches  sur   la   sécrétion  du  suc  gastriqu-e  (Arch.  de 
physiolo  ;ie.  juillet  1SS9). 

2  Leven,  Académie  de  one'decine.  15  novembre  1ST5. 
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premier  temps  de  dissociation  mécanique  (comme  plus  haut)  pour 
les  aliments  albuminoïdes  solides  ;  puis  un  temps  de  transformation 
chimique  (formation  des  peptones). 

Les  matières  albuminoïdes  liquides  sont  directement  changées 
en  un  autre  liquide  plus  absorbable  et  non  coagulable  par  les 
réactifs  ordinaires.  Ainsi  le  blanc  d'un  œuf  mêlé  à  du  suc  gastrique 
devient  liquide  comme  l'eau.  Seule  la  caséine,  mise  en  présence  du 
sue  gastrique,  est  d'abord  coagulée  avant  d'être  attaquée  parle  suc 
gastrique  :  c'est  cette  propriété  que  Ton  utilise  pour  faire  cailler 
le  lait  au  moyen  delà  pepsine  contenue  dans  des  estomacs  conservés 
(présure).  Mais  nous  avons  vu  que  cette  présure  est  un  ferment 
de  l'estomac  du  nourrisson  (ferment-lab,  p.  338).  Chez  l'adulte 
la  coagulation  du  lait  est  produite  par  l'acide  du  suc  gastrique,  ou 
par  la  pepsine  en  présence  de  cet  acide. 

Les  matières  albuminoïdes  solides  (soit  avant  leur  ingestion,  soit 
coagulées  par  la  pepsine,  comme  la  caséine)  sont  liquéfiées  par  le 
suc  gastrique.  Cette  action  se  passe,  avons-  nous  dit,  en  deux  temps. 
On  voit  d'abord  que  la  matière  albuminoïde,  par  exemple  un  petit 
cube  de  blanc  d'œuf,  est  gonflée,  que  ses  arêtes  s'émoussent,  et 
qu'elle  finit  par  être  réduite  en  une  poussière  très  ténue;  à  cet  état 
de  ramollissement,  les  substances  albuminoïdes  forment  une 
bouillie,  qui  mêlée  aux  autres  aliments  non  modifiés  par  le  suc 
gastrique  se  présente  comme  une  espèce  de  pâte;  c'est  ce  qu'on 
appelait  autrefois  le  chyme,  et  on  n'avait  pas  poussé  plus  loin 
l'étude  de  l'action  du  suc  gastrique.  Mais  à  ce  premier  acte  en  suc- 
cède un  second,  qui  a  pour  effet  de  liquéfier  complètement  cette 
bouillie,  et  c'est  seulement  sous  la  forme  d'un  liquide  très  fluide 
que  le  produit  de  la  digestion  gastrique  de  la  plupart  des  albu- 
minoïdes quitte  l'estomac  pour  se  rendre  dans  l'intestin. 

Ce  ramollissement  et  cette  liquéfaction  successives  sont  accom- 
pagnées de  changements  de  couleur  dans  les  matières  digérées  :  du 
sang  ingéré  devient,  pendant  le  premier  acte,  tout  à  fait  noir 
(vomissements  de  sang  à  moitié  digéré,  dans  les  hémorragies 
stomacales,  hématémèse  noire).  En  général,  le  produit  ultime  de 
la  digestion  stomacale  est  légèrement  jaunâtre.  Il  est  bon  de 
connaître  ces  alternatives  de  couleurs,  afin  de  ne  point  commettre 
d'erreur  en  recherchant  la  nature  des  matières  vomies. 

Des  albuminoses  ou  peptones.  —  Cet  acte  final  de  liquéfaction 
a  pour  résultat  chimique  de  produire  de  nouvelles  espèces  d'albu- 
mine, dont  Mialhe,  le  premier,  a  découvert  la  nature  et  les  pro- 
priétés, et  qu'il  a  nommées  albuminoses  ;  plus  tard,  Lehman  a 
employé,  pour  désigner  ces  mêmes  albumines  transformées,  le  nom 
peptones,  qui  est  aujourd'hui  plus  généralement  employé.  Ce  qui 
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caractérise,  au  point  de  vue  physiologique,  ces  albuminoses  ou 
peptones,  c'est,  nous  l'avons  dit,  qu'elles  sont  éminemment  propres 
à  être  absorbées.  Les  peptones  conservent  toujours  quelque  caractère 
des  matières  originelles.  On  reconnaît,  en  effet,  des  peptones  du  blanc 
d'œuf,  des  tissus  collagènes,  de  la  fibrine,- etc.  La  durée  nécessaire 
pour  cette  transformation  dépend  de  la  nature  des  aliments.  Ainsi 
le  blanc  d'œuf  cru  est  plus  vite  digéré  que  cuit  ;  en  général,  les 
viandes  crues,  ou  du  moins  saignantes,  sont  beaucoup  plus  facile- 
ment digérées,  et  leur  usage  devrait  être  préféré  (à  part  la  question 
des  entozoaires). 

L'étude  des  peptones  albuminoses  est  un  des  points  de  la  chimie 
physiologique  qui  ont  fait  le  plus  de  progrès  dans  ces  dernières  années, 
grâce  aux  travaux  de  Lehmann,  de  Briicke,  Meissner,  Mulder,  Schiff,  etc. 
On  a  d'abord  reconnu  que  la.  pepto ne  parfaite  est  un  produit  éminem- 
ment assimilable  et  endosmotique  :  ce  qui  la  caractérise  essentiellement, 
au  point  de  vue  physiologique,  c'est  que,  injectée  directement  dans  les 
veines,  elle  ne  reparait  pas  dans  les  urines:  elle  est  donc  immédiatement 
assimilable  par  les  tissus.  Au  point  de  vue  chimique,  elle  n'est  précipitable 
ni  pat'  la  chaleur,  ni  par  les  acides,  ni  par  les  alcalis,  mais  seulement  par 
le  bicblorure  de  mercure,  par  le  réactif  de  Millon  (nitrate  nitreux  de  mer- 
cure; et  par  quelques  autres  rares  réactifs.  La  vraie  peptone  représente 
donc  de  l'albumine  non  pas  seulement  dissoute,  mais  encore  transformée 
(surtout  par  hydratation,  d'après   Brinton.  Schutzenberger,  Henninger). 

Mais  la  vraie  peptone  définitive  ne  se  produit  pas  du  premier  coup  par 
l'action  du  suc  gastrique;  dans  cette  série  d'actions  que  nous  avons  étudiées 
(ramollissement  en  pâte,  liquéfaction,  changement  de  couleur),  il  se  produit 
une  série  de  dédoublements  qui  donnent  successivement  des  peptones  inter- 
médiaires assez  bien  définies,  telles  que  la  Jyspeptone,  la  parapeptone,  la 
métapeptone,  et  enfin  la  peptone  définitive. 

La  dyspeptone  est  un  résidu  que  laisse  la  digestion  de  la  caséine;  e  le 
est  complètement  insoluble  et  ne  peut  être  assimilée.  La  parapeptone  est 
caractérisée  par  ce  fait  qu'elle  est  précipitée  par  la  neutralisation  de  sa 
solution  acide;  la  métapeptone  au  contraire,  est  précipitée  si  l'on  augmente 
l'acidité  du  produit  stomacal:  les  acides  minéraux  concentrés  la  précipitent 
définitivement.  Ces  dernières  formes  ne  sont  que  des  formes  transitoires, 
et.  vers  la  fin  de  la  digestion  stomacale,  tout  tend  à  se  transformer  en 
vraie  peptone,  excepté  la  dyspeptone,  qui  reste  telle  qu'elle,  et  la  para- 
peptone, dont  une  partie  tend  a  passer  a  l'état  de  dyspeptone.  Mais  entre 
la  métapeptone  et  la  peptone  définitive,  on  a  encore  décrit  des  formes  de 
transition  (peptone  A,  peptone  B)  moins  importantes,  et  qui  se  produiraient 
pendant  la  digestion  de  la  fibrine  (Meissner,  de  Bary,  Thiry). 

Ces  transformations,  et  surtout  la  peptone  définitive,  sont  dues  à  l'action 
combinée  de  l'acide  et  de  la  pepsine  du  suc  gastrique  :  il  faut  que  ces 
deux  principes  du  liquide  digestif  agissent  simultanément.  Il  ne  suffirait 
pas,  par  exemple,  de  faire  agir  sur  de  la  viande  d'abord  de  l'acide  chlor- 
hydrique,  -puis,  après  un  lavage  complet,  de  soumettre  la  viande  à  l'action 
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d'une  solution  de  pepsine.  Dana  ce  cas,  il  n'y  aurait  pas  formation  de 
peptone.  Si,  au  contraire,  on  fait  agir  simultanément  et  un  acide  quel- 
conque (d  .1  »  1 000  en  solution)  <t  <!<•  la  pepsine,  on  peut  faire  in  vitro 
des  digestions  entièrement  artificielles,  qui  donnent  exactement  les  mômes 
produits  que  les  digestions  naturelles. 

ridant  il  ue  faudrait  pas  croire  que  la  production  des  vraies  peptones 
soit  un  de  ces  faits  de  transformation  auxquelles  l'organisme  seul,  ou 
produits  (pepsine)  empruntés  à  l'organisme,  pourraient  seuls  donner  lieu. 
•  transformation,  comme  toutes  les  transformations  chimiques  que 
nous  voyons  se  produire  dans  l'animal  ou  la  plante,  ne  présente  nullement 
ce  monopole  de  spécificité  dont  les  théoriciens  de  tous  les  temps  ont  voulu 
douer  lesagents  de  la  vie.  On  peut  produire  artificiellement  des  peptones. 
mais  par  des  procédés  très  longs  et  plus  curieux  que  pratiques.  Une 
longue  coction  dans  la  marmite  de  Papin  a  permis  à  Meissner  d'obtenir 
les  peptones  parfaites  avec  la  chair  musculaire,  avec  la  caséine,  la  légu- 
mine,  etc.  (Albuminose  de  cuisson,  E.  Gorvisart);  le  même  procédé 
donne  avec  le  blanc  d'œuf  de  la  metapeptone,  que  l'estomac  ou  le  suc 
gastrique  artificiel  peut  ensuite  transformer  en  vraies  peptones.  On  a 
encore  produit  des  peptones  par  l'action  de  l'ozone  sur  l'albumine  de  l'œuf 
et  sur  la  caséine  (Gorup-Besanez,  Selon1');  mais  il  faut  faire  passer  de 
l'air  ozonisé  pendant  seize  à  vingt  jours  à  travers  une  solution  aqueuse 
d'albumine,  et  encore  ce  dernier  procédé  ne  donnerait-il  que  des  produits 
analogues  seulement  aux  peptones  :  injectés  dans  les  veines  d'un  animal, 
ces  produits  reparaîtraient  en  partie  dans  les  urines  (Schiff). 

Si  on  étudie  le  phénomène  de  la  digestion  gastrique  dans  son  ensemble, 
on  n'y  trouve  plus,  élément  par  élément,  l'action  si  simple  que  nous  venons 
d'étudier  :  nous  savons  que  les  amylacés  continuent  à  se  transformer  en 
sucre  par  l'action  de  la  salive.  Les  graisses,  sous  l'influence  des  mouve- 
ments de  l'estomac,  et  par  leur  mélange  avec  le  produit  de  liquéfaction 
des  albuminoïdes  solides,  se  trouvent  légèrement  émulsionnées  ;  mais  cette 
emulsion  est  des  plus  instables,  et  les  gouttes  de  graisse  tendent  à  se 
réunir  en  masses  plus  considérables,  qui  viennent  nager  à  la  surface  du 
liquide.  Les  albumines  diverses  sont  transformées  en  diverses  peptones; 
mais  il  est  d'autres  matières  qui  résistent  pendant  longtemps  à  l'action  du 
suc  gastrique,  comme,  par  exemple,  le  tissu  cellulaire  des  muscles;  enfin 
il  en  est,  comme  la  cellulose  des  plantes,  qui  sont  à  peu  près  réfractaires. 
C'est  le  mélange  de  ces  diverses  substances  avec  une  grande  quantité  de 
suc  irastrique  qui  constitue  ce  qu'on  a  aussi  appelé  le  chyme.  Mais  nous 
voyons  que,  dans  ce  cas  encore, le  chyme  n'est  pas  une  matière  immédiate- 
c'est  une  bouillie  éminemment  complexe  et  peu  propre  à  donner  une  idée 
exacte  de  l'action  digestive  de  l'estomac. 

On  a  cherché  à  déterminer  quelle  est  la  quantité  de  suc  gastrique 
nécessaire  pour  dissoudre  un  aliment.  D'après  les  digestions  artifi- 
cielles, il  en  faudrait  une  grande  quantité.  Ainsi,  pour  une  partie 
d'albumine  concrète,  il  faudrait  25  parties  de  ce  suc  ;  aussi  cette 
sécrétion  est-elle  très  abondante,  et  on  l'évalue  par  litre  ;  mais  les 
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chiffres  que  nous  allons  citer  ne  paraîtront  pas  si  prodigieux,  si  Ton 
tient  compte  de  ce  que  le  suc  gastrique  n'est  pas  versé  au  dehors, 
mais  est  ultérieurement  résorbé  ;  c'est  une  sécrétion  récrémenti- 
tielle  :  pour  l'homme,  par  exemple,  elle  serait  de  près  de  20  litres 
par  vingt- quatre  heures.  Chez  les  animaux,  on  a  trouvé  pour 
formule  générale  100  grammes  de  suc  gastrique  pour  1  kilogramme 
de  l'animal.  A  ce  compte,  l'homme,  qui  pèse  en  moyenne  65  kilo- 
grammes, devrait  sécréter  seulement  6k%500  de  suc  gastrique  (par 
vingt-quatre  heures). 

Ainsi  les  évaluations  les  plus  modérées  portent  ce  poids  au  1/10 
de  celui  du  corps  de  l'animal,  pendant  la  période  de  vingt-quatre 
heures.  On  a  même  cité  une  femme,  portant  une  fistule  gastrique, 
qui  allaitait  et  qui,  néanmoins,  produisait  dans  le  même  temps  un 
poids  de  suc  gastrique  atteignant  le  quart  du  poids  de  son  corps 
(Béchamp) 

B.  Intestin  grêle 

1°  Sécrétions,  digestions  intestinales.  —  Nous  connaissons  déjà 
l'épithélium  du  tube  intestinal  proprement  dit,  ses  villosités  et  ses 
glandes  (p.  328).  Les  villosités  seront  étudiées  plus  complètement 
à  propos  de  l'absorption.  Il  nous  faut  maintenant  rechercher  la 
nature  des  liquides  que  versent  les  glandes  et  qui  se  trouvent  plus 
ou  moins  en  contact  avec  le  produit  de  la  digestion  stomacale. 

En  effet,  le  duodénum  reçoit  par  ondées  le  contenu  de  l'estomac, 
et  ces  matières  passent  dans  la  partie  qui  a  reçu  le  nom  &q  jéju- 
num, parce  qu'on  la  trouve  d"ordinaire  vide,  le  contenu  intestinal 
allant  s'accumuler  dans  la  dernière  partie  de  l'intestin  grêle 
(iléon).  On  a  cru  généralement  que  les  produits  de  sécrétion  des 
diverses  glandes  étaient  versés  dans  l'intestin  dans  ce  même 
moment  et  se  trouvaient  en  présence  des  matières  alimentaires  ; 
mais  ce  fait,  qui  est  vrai  pour  le  produit  des  glandes  de  Lieberkuhn, 
et  pour  celui  du  pancréas,  ne  l'est  point  pour  la  bile;  l'étude  des 
fistules  biliaires  a  prouvé  que  ce  liquide  n'est  versé  dans  l'intestin 
qu'après  le  passage  du  produit  stomacal  ;  cette  sécrétion  biliaire  est 
adaptée  non  à  la  digestion,  mais  bien  plutôt  à  l'absorption  ;  nous 
ne  l'étudierons  donc  qu'avec  ce  dernier  phénomène.  Nous  expo- 
serons cependant,  et  seulement  alors,  les  diverses  théories  émises 
et  professées  encore  aujourd'hui  sur  l'action  digestive  de  la  bile. 

Suc  entèrique.  —  Le  liquide  sécrété  par  les  glandes  de 
Lieberkuhn  constitue  le  suc  entèrique.  Jusqu'à  ces  dernières 
années,  on  n'avait  sur  ce  liquide  que  des  idées  erronées  ou  au 
moins  très  hypothétiques,  parce  qu'il  est  très  difficile  à  recueillir. 
Aujourd'hui  d'après  la  méthode  de  Thiry,  on  se  le  procure   en 
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isolant  par  deux  sections  une  certaine  longueur  du  tube  intestinal1; 
on  réunit  par  des  sutures  les  bouts  qui  appartiennent  an  canal 
général,  de  façon  à  rétablir  le  cours  des  Liquida  s  :  quant  à  la 
portion  isolée,  «  t  restée  adhérente  seulemenl  par  son  mésentère,  on 
c  >ud  une  <!  ïtrémités  de  manière  à  La  fermer  en  cul- 

dis  qu'on  laisse  l'autre  ouverte  et  fixée  clans  la  plaie  abdominale 

mte.  On  obtient  par  cet  orifice  le  liquide  intestinal  pur  de  tout 
autre  n  a  un  suc  limpide,  un  peu  jaunâtre,  très  ténu, 

salé,  alcalin,  et  à  propriétés  fort  peu  prononcées,  presque  toutes 

natives  ou  discutées.  Selon  la  plupart  dr>  auteurs  il  agit  sur 
L'amidon  qu'il  saccharifie;  il  n'agit  pas  sur  les  graisses;  il  n'agit 

•  non  plus  sur  les  albumines  en  général,  mais  seulement  sur  la 
fibr  sang,  qu'il  transforme  en  peptone.  Mais  il  transforme 

uc  de  canne  en  sucre  interverti  (mélange  de  glycose  et  de 
lévulose),  grâce  à  un  ferment  inversif  découvert  par  Cl.  Bernard. 
Dans  Les  cas  pathologiques,  il  peut  être  sécrété  en  très  grande 
abondance,  et  c'est  ainsi  que  se  produisent  ces  diarrhées  séreuses, 
parfois  si  considérables. 

L'observation  de  tous  les  jours  a  depuis  longtemps  révélé  Y  influence 
du  système  nerveux  sur  la  production  des  liquides  intestinaux.  Tout 
le  monde  connaît  le   retentissement  que   certaines  impressions   morales 

i  Telle  est  aussi  la  méthode  de  M.  Colin. Ce  physiologiste  (Traité  de  Phy- 
siologie comparée  des  animaux  domestiques,  3e  édition,  1886;  t.  I,  p.  8£    . 
a  imaginé  un  petit   appareil   compresseur  de  l'intestin  et  intercepte 
deux  extrémités  d'une  anse  intestinale  de  cheval,  longue  de  1  mètre 
à  2  m»  très.  Il  obtient  ainsi,  en  une  demi-heure,  plus   de   100   gramm<  -     .' 
liquide  qui  fut  trouve,  à  l'analyse,  composé  de  98  parties,  d'eau:  le  reste  offi 
-   proportions  d'albumine,  de  chlorure  de  potassium  et  de  sodium. 
phosphate  et  de  carbonate.  Ce  liquide  était  donc  alcalin. 

Plus  récemment,  M.  Leven,  continuant  ses  recherches  sur  l'appareil  di_ 
cupé  du  suc  entérique  et  est  arrivé  à  cette  conclusion  que  ce  suc, 
lieu  d'être  alcalin,  est  acide  comme  le  suc  gastrique.  Il  a  opéré  sur  le  chi 
La  méthode  par  ligature  et    par  compression  lui  paraissant  défectueuse,  il  ■■> 
eu  recours  à  la  méthode  par   infusion.   L'intestin,   coupe  en   petits  morceaux 
(après  lavage  de  la  muqueuse  à  grande  eau),  a  ete  infus  300  grammes 

d'eau  à  3v.  Le  liquide  obtenu  a  montré  des  propriétés  digestives  très  éner- 
giques pour  l'intestin  grêle,  nulles  pour  le  gros  intestin  Mais  la  plus  impor- 
tante des  constatations  est  c,-lle  qui  concerne  l'acidité  du  suc  intestinal.  En 
conséquence,  on  aurait  tort,  d'après  M.  Leven,  de  considérer  l'estomac  et 
l'intestin  comme  deux  milieux  tout  à  fait  différents,  dont  l'alcalinité  de  l'un 
irait  à  neutraliser  l'acidité  de  l'autre,  lui  réalité,  ils  constitueraient  un 
>eul  milieu  renfermant  un  même  liquide  pour  la  digestion  des  substan  • 
azotées.  D'après  M.  Leven,  les  manoeuvres  de  la  ligature  et  de  la  compression 
altéreraient  le  fonctionnement  de  l'intestin,  et,  par  suite,  le  suc  sécrété,  qui 
serait  alors  trouve  alcalin.  Le  suc  recueilli  chez  les  animaux  non  tortures  lm 
aurait  toujours  présenté  une  réaction  soil  acide,  soit  neutre  (Acad.  de  méde- 
cine, octobre  l>ïi). 

M.  Duvai,  Physiol.  21 
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exercent  sur  le  fonctionnement  du  tube  intestinal,  et  l'aflluence  fâcheuse  de 
produits  liquides  par  laquelle  se  traduit  parfois  le  sentiment  trop  vif  du 
danger,  la  peur.  L'expérience  directe  sur  les  animaux  a  prouvé  que  ces 
faits  trouvent  leur  explication  dans  une  paralysie  réflexe  des  nerfs  de 
l'intestin,  et  particulièrement  des  vaso-moteurs.  Si  l'on  isole  (Armand 
Moreau)  les  nerfs  qui  se  rendent  à  une  portion  d'intestin,  en  ayant  soin  de 
ménager  les  veines  et  les  artères,  l'intestin  ayant  été  remis  en  place,  on 
trouve  le  lendemain  l'anse  intestinale  en  question  distendue  par  une 
quantité  considérable  de  liquide  clair,  alcalin,  très  ténu,  et  très  analogue 
au  suc  entéiïque.  Une  épreuve  confirmative  destinée  à  montrer  que  la 
présence  du  liquide  provient  réellement  de  la  section  des  nerfs,  consiste  à 
intercepter  une  autre  anse  intestinale  entre  deux  ligatures, mais  en  respec- 
tant les  filets  nerveux.  La  muqueuse  de  cette  portion  d'intestin,  au  lieu 
d'être  baignée  de  liquide,  se  présente  collante  au  doigt,  presque  sèche, 
telle  qu'elle  est  dans  un  intestin  à  jeun1. 

Suc  ■pancréatique.  —  Le  suc  pancréatique  a  été  aussi  appelé 
salive  abdominale  ;  on  l'obtient  à  l'aide  de  fistules,  en  mainte- 
nant une  canule  dans  le  canal  excréteur  ou  canal  de  Wirsung. 
Régnier  de  Graaf 2,  dès  1664,  avait  pratiqué  ce  genre  de  fistules 
que  Cl.  Bernard  a  plus  méthodiquement  établies. 

De  même  que  la  structure  du  pancréas  rappelle  celle  des  glandes 
salivaires,  son  produit  de  sécrétion  est  de  même  très  analogue  à 
la  salive  ;  mais  il  en  diffère  d'abord  par  la  proportion  de  matières 
solides  qu'il  contient,  car  l'eau  n'en  forme  que  les  90  pour  100, 
tandis  qu'elle  entre  pour  99  pour  100  dans  la  composition  de  la 
salive.  (Pour  1000  parties,  le  suc  pancréatique  renferme  :  Eau,  900  ; 
matières  organiques,  90;  sels  minéraux,  10,  dont  S  de  chlorure  de 
sodium.)  Ce  suc  pancréatique  est  donc  relativement  très  épais  ;  il 
est  très  coagulable  par  la  chaleur  (il  se  prend  en  masse  par  la 
chaleur)  ;  il  est  visqueux,  facilement  altérable,  très  riche  en  albu- 
minoïdes.  Il  est  alcalin  comme  toutes  les  salives,  et,  en  présence  du 
produit  stomacal  imprégné  de  suc  gastrique,  il  neutralise  l'acidité 
de  ce  dernier,  et  peut  agir  à  son  tour.  Par  les  ferments  qu'il 
contient  (paner éatine),  il  peut  agir  à  la  fois  sur  les  amylacés  et 
sur  les  albuminoïdes  ;  il  transforme  les  premiers  en  sucre,  comme 
la  salive  (Bouchardat,  Sandras),  et  les  secondes  en  peptone,  comme 
le  suc  gastrique  (Lucien  Gorvisart.  Claude  Bernard).  Cette  dernière 
action  différerait  de  celle  de  la  pepsine  en  ce  qu'elle  consiste  en 
une  liquéfaction  directe  et  plus  rapide. 

i  A.  Moreau,  Recherches  sur  la  Sécrétion  intestinale  (Comptes  rendus 
de  la  Société  de  biologie,  1879). 

2  Graaf  (Reinier  ou  Régnier  de),  anatomiste  hollandais  (1641-1673) ;" exerçait 
la  médecine  à  Delft;  connu  surtout  par  ses  recherches  sur  l'ovaire  (ovisacs  ou 
vésicules  de  de  Graaf). 
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De  plus,  <t  « •  ' . •  s t  là  L'action  la  plus  importante,  il  agit  sur  Les 
graisses;  il  est  peut  ôtre  Le  seul  liquide  digestif  qui  modifie  Les 
substances  grasses  ingérées  :  il  émulsionne  Les  graisses,  c*est-à  dire 
les  met  dans  un  état  tel  de  division  qu'elles  restenl  fort  longtemps 

en  suspension  et  deviennent  absorbables  par  les  villosités  intesti- 
nales. Cette  propriété  a  été  mise  hors  de  doute  par  les  belles 
expériences  de  Cl.  Bernard.  Cette  émulsion  est  facile  et  stable; 
c'est-à  dire  qu'on  peut,  en  agitant  longuement  des  graisses  avec 
d'autres  produits  de  sécrétion,  obtenir  une  émulsion;  mais  celle-ci 
n'est  pas  persistante;  elle  disparait  quand  le  mélange  est  laissé  au 
repos  ;  le  suc  pancréatique  donne  seul  une  émulsion  stable  et  per- 
sistante. 

Une  partie  des  corps  gras  est  peut-être,  en  même  temps, 
saponifiée  et  dédoublée  en  acide  gras  et  glycérine,  observation  due 
à  Cl.  Bernard  et  que  Berthelot  a  confirmée.  Dans  tous  les  cas,  une 
très  faible  proportion  de  corps  gras  est  ainsi  transformée:  si  l'on 
fait  un  mélange  de  suc  pancréatique  et  de  beurre,  au  bout  de  très 
peu  de  temps  l'émulsion,  d'alcaline  qu'elle  était,  devient  acide,  et 
la  liqueur  prend  l'odeur  du  beurre  rance.  On  a  cependant  objecté  à 
cette  expérience  que  ce  dédoublement  peut  être  dû  à  une  altération 
du  suc  pancréatique.  En  tout  cas,  quand  on  oblitère  les  canaux 
excréteurs  du  pancréas,  ou  qu'on  détourne  le  suc  pancréatique  en 
l'amenant  au  dehors  par  une  fistule  permanente,  les  graisses  ne 
sont  plus  absorbées  et  on  les  retrouve  abondamment,  en  nature, 
dans  les  selles. 

Les  recherches  de  Ki'ihne,  Danileski,  Hoppe  Seyler  (Ritter, 
thèse  citée)  ont  montré  que  le  principe  actif  du  suc  pancréatique, 
la  pancrèatine,  est  un  mélange  de  trois  ferments  particuliers, 
dont  chacun  a  une  action  indépendante  ;  le  premier,  précipitable  par 
la  magnésie  calcinée,  agit  sur  les  corps  gras;  le  second,  qu'on 
répare  en  l'entraînant  mécaniquement  par  la  précipitation  d'une 
solution  de  collodion,  est  le  ferment  des  corps  albuminoïdes  ; 
Kiihne  l'a  étudié  sous  le  nom  de  trypsine  (ou  pancrèatine  pro- 
preynent  dite);  enfin  le  troisième  est  analogue  à  la  ptyaline,  se 
précipite  comme  elle  par  l'alcool  concentré,  et  porte  son  action 
spéciale  sur  les  amylacés  (ptyaline  paner •èaliqice). 

La  sécrétion  du  pancréas  paraît  être  à  peu  près  continue,  comme 
celle  des  salives  ;  mais  elle  est  d'ordinaire  très  faible,  et  ne  devient 
considérable  qu'au  moment  où  le  produit  stomacal  arrive  dans  l'in- 
testin. Cette  sécrétion  est  donc  évidemment  réflexe,  quoiqu'on  ne 
connaisse  pas  exactement  les  voies  nerveuses  de  ce  phénomène  ;  ce- 
pendant on  a  remarqué  que  la  section  des  pneumogastriques  arrête 
la  sécrétion  du  pancréas.  Même  pendant  la  digestion  la  plus  active, 
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cette  sécrétion  n'est  pas  très  abondante,  ce  qui  est  sans  doute  en 
rapport  avec  sa  richesse  en  principes  organiques.  Ainsi  un  chien, 
pendant  la  digestion,  ne   produit  pas  plus  de  2  à  3  grammes  de 

liquide  pancréatique  par  heure  et  par  kilogramme  d'animal. 

Les  influences  qui  président  à  la  sécrétion  du  liquide  pancréa- 
tique paraissent  être  de  même  nature  que  celles  qui  président  à  la 
sécrétion  du  suc  gastrique.  De  même  que  l'estomac  a  besoin  de 
peptogènes  (V.  plus  haut.  p.  345 1,  le  pancréas  aurait  besoin  de 
paner êatogènes.  Ainsi  le  pancréas  sécréterait  moins  par  un 
mécanisme  nerveux  réflexe,  que  par  le  fait  qu'il  est  chargé,  k  un 
moment  les  matières  propres  à  donner  lieu  k  la  sécrétion, 

c'est-à-dire  que  le  sang  lui  apporte  des  peptones  déjà  élaborées  par 
mac.  La  théorie  des  pancréatogènes,  établie  par  L.  Gorvisart, 
a  même  précédé  celle  des  peptogènes  et  en  a  été  le  point  de  départ  ; 
elle  a  été  reprise  par  Schiff,  qui  y  a  introduit  quelques  éléments 
nouveaux  sur  les  fonctions  de  la  rate  dons  ses  rapports  avec  la 
digestion.  En  effet,  tandis  que  l'estomac  emprunte  directement  les 
peptogènes  à  la  circulation  (si  toutefois  le  sang  en  contient),  la  for- 
d  du  suc  pancréatique  exigerait  l'intervention  de  la  rate. 
Schiff'  a  vu  qu'après  l'extirpation  de  la  rate  ou  après  que  cet 
organe  a  subi  des  lésions  expérimentales  profondes,  le  suc  pan- 
créatique, sécrété  au  moment  où  il  est  d'ordinaire  le  plus  actif,  se 
trouve  alors  absolument  dépourvu  de  ferment  capable  d'agir  sur 
les  albumines. 

D'après  Heidenhain,  le  pancréas  se  charge  non  pas  directement 
du  ferment  des  albuminoïdes  (ou  trypsine),  mais  d'une  substance 
qu'il  appelle  zymogène  (Çuunq,  levure),  laquelle  se  transformerait 
en  trypsine  au  moment  de  la  digestion.  Le  zvmogène  forme  des 
granulations  qui  remplissent  les  cellules  des  culs-de-sac  glandu- 
laires :  ces  granulations  disparaissent  lorsque  la  glande  sécrète. 
c'est-à-dire  que  le  zymogène  se  transforme  en  trypsine.  Le 
zymogène  pancréatique  est  donc  à  la  trypsine,  ce  que  la  propepsine 
ou  zymogène  stomacal  est  à  la  pepsine  elle-même l  (ci-dessus 
p.  346  . 


*  «  La  cellule   secrétaire  des  animaux  concentre-t-elle.  crée-t-elle  le*  prin- 
cipes immédiats  qu'elle  renferme  ?  C'est  une  question  difficile  à  résoudre.  J'ai 

■  té,  par  exemple,  que  chez  les  animaux  en  hibernation  la  cellule  pa: 
tique  ne  !  contient  pas  de  pancreatine.  11  en  serait  de  même  chez  ies  animaux 
à  jeun  ;  mais  aussitôt  que  l'on  donne  des  aliments  et  que  la  digestion  a  unmence, 
llules  s<  rempliraient  de  pancreatine  et  deviendraient  actives.  11  faudrait 
admettre  que  dans  ce  cas  il  y  a  eu  création  de  pancreatine  dans  la  glan< 
l'influence  nerveuse,  ou  bien  qu'il  y  a  eu  apport  par  le  sang  de  la  matière.  » 
(Cl.  Bernard,  De  la  Physiologie  générale,  note,  1872,  p.  284). 


MOUVEMENTS  DE  L'INTESTIN 

Le  pancréas  paraît  n'avoir  pas  seulement  pour  fonction  de  produire  le 
suc  pancréatique  versé  dans  l'intestin;  il  produirait  aussi  un  ferment 
parti  sulier  qu'il  verserait  dans  le  Bang  qui  le  traverse,  (,t  fonctionnerait 
ainsi  comme  une  véritable  glande  vasculaire  sanguine.  Cette  fonction  nou- 
velle du  pancréas  esl  en  rapport  ave.'  l'utilisation  des  glycoses  par  l'orga- 
nisme, et  sa  suppression  produit  une  glycosurie  ou  diabète.  Nous  ne 
pourrons  donc  traiter  cette  question  que  plus  loin,  après  avoir  appris  à 
connaître  la  fonction  glycogénique  du  foie,  et  les  diverses  transformations 
des  glycoses  dans  l'organisme  (voirie  chapitre  Nutrition). 

2°  Mouvements  de  l'intestin.  —  Les  aliments  ainsi  modifiés  par  les 

sucs  entérique  et  pancréatique   parcourent  le   canal   de  l'intestin 

île  sous  l'influence  de  ses  mouvements  péristaltiques.  Ces  mou- 

aents,  à  l'état  normal,  sont  toujours  lents,  faibles,  et  s'ils  s'exa- 

ent,  ils  produisent  les  douleurs  connues  sous  le  nom  de  coliques. 

-  contractions  sont  réflexes  ;  on  les  voit  s'exagérer  surtout  dans 

les  cas  pathologiques.   Ainsi  certains  purgatifs  agissent  surtout  en 

exagérant  ces  mouvements,  telles  sont  les  huiles  et  en  général  les 

substances   végétales;  les  purgatifs  salins,    au  contraire,  agissent 

surtout  en  amenant  l'hypersécrétion  des  glandes  de  Lieberkiihn, 

d'où  une  diarrhée  séreuse,  sans  colique. 

Tout  mouvement  pêristaltique  résulte  de  la  contraction  de  la 
tunique  musculaire  transversale,  et  de  la  tunique  longitudinale  ; 
les  fibres  circulaires  ou  transversales  se  contractent  en  arrière  des 
matières  qu'elles  chassent  devant  elles  ;  les  fibres  longitudinales 
raccourcissent  la  portion  de  canal  dans  laquelle  les  matières  vont 
igager,  et  l'amènent  au-devant  d'elles.  Nous  retrouverons,  dans 
la  défécation,  des  muscles  circulaires  et  des  muscles  longitudinaux, 
agissant  de  même  pour  chasser  les  matières  fécales;  nous  avons 
vu  de  même,  dans  le  pharynx,  des  muscles  circulaires  (sphincters) 
et  des  muscles  longitudinaux  (stylo-pharyngiens),  ces  derniers  pro- 
duisant l'ascension  du  pharynx,  c'est-à-dire  l'amenant  au-devant 
du  bol  alimentaire.  C'est  donc  toujours  par  un  mouvement  pêri- 
staltique que  se  fait  la  progression  des  matières,  dans  le  tube 
digestif,  de  la  bouche  à  l'anus.  Quand  le  mouvement,  dans  l'intes- 
tin, se  fait  en  sens  inverse,  on  dit.qu'il  est  antipéristattiqùe. 

Sur  un  animal  dont  on  a  ouvert  l'abdomen,  l'exposition  de 
l'intestin  à  l'air  y  provoque  des  mouvements  péristaltiques  et 
antipéristaltiques  très  actifs,  qui,  vu  l'aspect  qu'ils  présentent, 
sont  dits  mouvements  vermiculaires. 

La  marche  des  matières  paraît  être  rapide  dans  les  deux  pre- 
mières parties  de  l'intestin  grêle  (duodénum  et  jéjunum)  ;  ce  n'est 
que  vers  Y  iléon  que  la  marche  paraît  se  retarder  et  que  les 
aliments   s'accumulent,  de  sorte  qu'à  la   fin  de  l'intestin  grêle  on 
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les  trouve  entassés.  Gomme  pendant  ce  trajet  les  matières  alimen- 
taires sont  soumises  à  Y  absorption,  on  peut  dire  que  leur  marche 
se  ralentit  à  mesure  que  leur  consistance  augmente  et  que  leur 
quantité  diminue. 

Résumé.  —  Les  aliments  sont  destinés  à  réparer  les  pertes  de  l'orga- 
nisne  et  à  fournir  les  matériaux  nécessaires  à  la  production  de  diverses 
forces  (chaleur,  travail  mécanique,  etc.).  On  peut  diviser  les  aliments  en 
trois  classes  :  minéraux,  hydrocarbures,  albuminoïdes.  La  division  de 
Liebig  (en  respiratoires  et  plastiques)  ne  peut  plus  être  admise  aujour- 
d'hui, du  moins  telle  que  la  concevait  Liebig. 

La  digestion  a  pour  but  de  transformer  les  aliments  de  manière  à  les 
rendre  absorbables  par  la  muqueuse  intestinale.  Ces  transformations  sont 
le  résultat  d'actions  mécaniques  et  chimiques  qui  se  passent  successivement 
dans  la  bouche,  l'estomac  et  l'intestin. 

A.  Dans  la  bouche,  les  aliments  sont  divisés  par  la  mastication  et 
imbibés  d'eau  par  la  salivation.  La  salive  parotidienne  sert  surtout  à  la 
mastication,  la  sous -maxillaire  à  la  gustation,  la  sublinguale  à  la  déglu- 
tition. La  salive  mixte  agit  de  plus  chimiquement  sur  l'amidon,  qu'elle 
transforme  en  sucre,  au  moyen  d'une  substance  albuminoïde,  ferment 
soluble,  qu'elle  renferme,  la  ptyaline  ou  diastase  animale. 

B.  La  déglutition  nous  montre,  dès  son  deuxième  temps,  un  exemple 
du  mouvement  dit  pêristaltique,  c'est-à-dire  par  lequel  le  bol  alimentaire 
progresse  dans  un  canal  musculaire,  grâce  à  la  double  action  des  fibres 
circulaires  qui  le  chassent  en  avant  et  des  fibres  longitudinales  qui  amè- 
nent au-devant  de  lui  la  partie  du  canal  dans  laquelle  il  va  s'engager.  La 
déglutition  est  un  phénomène  réflexe.  Pendant  qu'elle  s'accomplit, 
l'arrière -cavité  des  fosses  nasales  est  fermée  par  le  jeu  des  piliers  posté- 
rieurs du  voile  (muscles  pharyngo-stapliylins,  constituant  un  véritable 
sphincter)  ;  l'orifice  du  larynx  est  fermé  par  le  renversement  de  Y  épi- 
glotte,  dont  toutefois  la  présence  n'est  bien  utile  que  pour  la  déglutition 
précipitée  des  liquides. 

G.  Estomac.  —  Disposition  de  fibres  musculaires  permettant  aux  liquides 
de  passer  directement  du  cardia  au  pylore;  question  de  l'absorption  sto- 
macale très  controversée;  pour  beaucoup  de  physiologistes,  Y  estomac 
absorbe  les  liquides;  pour  d'autres  (expériences  sur  les  chevaux),  il  est 
réfractaire  à  toute  absorption. 

Dans  le  vomissement,  l'estomac  esj  à  peu  près  passif;  il  n'agit  que  pour 
favoriser  la  sortie  par  le  cardia  des  matières  qui  sont  expulsées  par  la 
presse  abdominale  et  diaphragmatique. 

Le  suc  gastrique,  sécrété  par  les  glandes  dites  pepsiques  (par  opposi- 
tion aux  glandes  dites  muqueuses),  est  un  liquide  clair,  incolore,  d'une 
densité  de  1001  a  1010,  d'une  réaction  acide.  Il  contient  comme  éléments 
actifs  :  1°  une  substance  coagulable  (albuminoïde),  la  pepsine,  ferment 
soluble,  qui  a  pour  effet  de  transformer  les  albumines  en  peptones,  mais 
qui  n'agit  qu'en  présence  de  :  2°  un  acide  :  l'acide  chlorhydrique,  en 
partie  libre  et  en  partie  combiné  avec  matières  organiques  ;  la  production 
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de  cet  acide  se  t'ait  par  dea  actes  complexes,  qu'on  désigne  bous  Le  nom 
chimisme  stomacal;  on  trouve  aussi    dea   acides    organiques  (acide 
lactique,  etc.);  i's  &e  *ont  Paa  sécrétés  par  la  muqueuse  gastriqu  . 
proviennent  de  la  fermentation  des  aliment-. 

Quantaux  résultats  de  la  digestion  stomacale^  nous  adoptons  l'opinion 
qui  attribue  au  suc  gastrique  une  action  plus  complexe  que  de  réduire  les 
aliments  en  une  bouillie  plus  ou  moins  épaisse  (chyme).  Lesuu  gastrique 
lie  les  substances  albuminoïdes  et  les  transforme  en  pepton 

Le  s  "ique  achève  eette  transformation. 

Le  suc  pancréatique  agit  a  la  fois  :  1°  sur  les  albuminoïdes,  qu'il 
achève  de  transformer  en  peptones  ;  2°  sur  l'amidon,  qu'il  transforme  en 
glucose;  3°  sur  les  graisses,  qu'il  met  dans  un  état  à'émulsion  persistante 

dont  il  dédouble  peut-être  une  faible  proportion. 

Quant  a  la  bile,  nous  la  considérons  comme  agissant  surtout  pour 
favoriser  Y  absorption  des  produits  de  la  digestion  (voy.  ci-après) 

IV.    ABSORPTION 

A.  Absorption  en  général,  rôle  des  épithéliums.  —  Nous  avons  vu 
que  l'estomac  n'absorbait  que  peu  ou  pas  de  son  contenu  et  que  ce 
phénomène  de  refus  était  dû  à  la  vitalité  propre  de  l'épithélium  qui 
recouvre  la  muqueuse. 

Au  contraire,  dans  l'estestin,  l'absorption  se  fait  avec  une 
grande  rapidité,  et  nous  verrons  aussi  que  dans  ce  phénomène  il 
faut  faire  jouer  un  rôle  important  à  la  vitalité  propre  de  l'épithé- 
lium. Lannois  etLépine1  ont  étudié  l'activité  de  l'absorption  com- 
parativement dans  les  parties  supérieures  du  jéjunum,  et  dans  les 
parties  inférieures  de  l'intestin  grêle.  Ils  ont  observé  que  l'anse 
supérieure  du  jéjunum  absorbe  environ  les  deux  tiers  de  la  quan- 
tité de  peptone  introduite  dans  sa  cavité,  tandis  que  dans  ce  même 
temps  l'anse  inférieure  n'en  absorbe  que  la  moitié  seulement.  Avec 
l'huile  émulsionnée,  la  différence  a  été  beaucoup  plus  accusée  ;  il 
en  a  été  de  même  avec  le  glycose.  Au  contraire,  avec  les  sels 
i  chlorure  de  sodium  et  iodure  de  potassium)  la  différence  a  été 
moins  accusée. 

A  part  le  rôle  des  épithéliums,  on  peut  considérer  en  général  les 
phénomènes  d'absorption  comme  des  phénomènes  de  diffusion. 
Les  phénomènes  de  diffusion  sont  connus  de  tout  le  monde  ;  chacun 
a  répété  cette  expérience  qui  consiste  à  faire  arriver  du  vin  rouge 
sur  l'eau  contenue  dans  un  verre,  en  versant  le  premier  liquide 
avec  assez  de  lenteur  pour  qu'il  ne  se  mêle  pas  au  second.  On  voit 
alors  le  vin  coloré  se  tenir  cà  la  surface  de  l'eau   restée  incolore, 

1  Arch.  de  physioi.,  1888. 
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puisque  le  vin  est  plus  léger  que  L'eau.  Les  deux  couches  sont  si 
distinctes  qu'on  croirait  qu'elles  ne  se  confondront  jamais  pour 
former  un  mélange  intin.  endant  au  bout  de  peu  de  tem 

malgré  un  repos  complet,  les  deux  liquides  sont  confondus  en  un 
tout  h(  :..  _  ne,  l'eau  est  allée  vers  le  vin,  elle  a  diffusé  vers  lui. 
Quelque  chose  de  semblable  se  passe  dans  l'absorption  considéi 
à  un  point  de  vue  général.  En  effet,  l'organisme  se  compose  de 
4  5  d'eau  sur  1  5  de  matières  solides,  de  sorte  qu'il  est  com- 
parable à  une  éponge  imbibée  d'eau.  Or,  si  une  éponge  imbibée 
fe  dans  de  l'alcool,  celui-ci  la  pénètre  à  son  tour,  en 
se  mêlant  à  l'eau;   dans    ce   cas,  on    peut   faire   abstraction    de 

l'éponge,  et  .' nce  même  du  phénomène  est  un  acte  de  diffusion 

entre  l'alcool  et  L'eau  !  contenue  dans  les  mailles  de  l'éponge).  Il  en 

si        m     ,epour  l'organisme.  Le  fait  de  la  circulation  du  liquide 
sanguin   n'est  qu'accessoire.   On  peut  priver  une  grenouille  de  sa 

rculation,   et  cependant,  en  faisant  plonger   un  de  ses  menu 
dans  une  solution  de  strychnine,   on  voit  ce  poison  diffuser  da    - 
tout  le       i    -    de  l'animal,  atteindre  sa  moelle  épinière  et  le  faire 
les   convulsions  du  tétanos.    Si   la    circulation    existe 
encoi  îs  phénoi  se  produisent  beaucoup  plus  vite,   pa. 

que  le  mouvement  du  sang  hâte  la  diffusion,  mais  il  n'est  pas 
indispensable  à  sa  production  :  la  circulation  est  à  l'absorption  ce 
que  le  mouvement  respiratoire  est  à  la  diffusion  du  gaz  ou  respi- 
rât!    . 

peut  donc  pas  dire,  dans  le  sens  propre  du  mot,  que  les 
vaisseaux  sont  de-  .  _  nés  absorbants:  à  proprement  parler,  ce 
-  ..:  Les  liquides  des  tissus,  c'est  le  sang  lui-même  qui  absorbe. 
Aussi  l'état  du  sang  influe-t-il  beaucoup  sur  l'intensité  de  l'absorp- 
tion. Si  le  sang  est  saturé  d'eau,  comme,  par  exemple,  après  une 
injection  aqueuse  dans  les  veines  d'un  animal,  la  pénétration  d'u 

.e  quantité  d'eau  deviendra  très  difficile  :  aussi  l'absorption 
-elle  très  paresseuse  chez  les  hydrémiques:  au  contraire,  elle 
devient  très  active  si  l'on  a  diminué  la  masse  du  sang  (saignée),  ou 
si  l'on  parvient  a  l'épaissir,  comme,  par  exemple,  par  des  purgatifs 
ou  des  diurétiques  chez  les  malades  précédemment  cités.  On  a  fait 
des  expériences  analogues  pour  l'absorption  des  corps  gras:  si  le 

sang     st  sui  -:    de  graisse  (3  pour  1000    seulement   à  l'état 

normal»,  les  matières  grasses  ingérées  se  retrouvent  presque  tota- 
lement dans  les  selles,  et  il  n'y  en  a  eu  que  fort  peu  d'absorbé  . 
N  os  ]  ouvons  donc  dire  en  résumé  que  l'état  de  saturation  ou  de 
non-saturation  du  sang  est  une  des  causes  qui  influent  le  plus  sur 
l'absorption  vis-à-vis        telle  ou  telle  substance. 

Mais  .   .:     diffusion  ne  peut  se  faire  que  tant   que  Yépithéliu     . 
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qui  forme  la  barrière  entre  l'organisme  et  les  liquides  déposés  à  la 
surface,  permet  et  facilite  ces  passages.  Le  point  capital  de  l'étude 
de  l'absorption  est  donc  la  manière  dont  se  comporte  l'épithélium 
intestinal  pendant  ces  phénomènes. 

Fonctions  des  villosités.  —  La  muqueuse  intestinale,  afin  de 
multiplier  les  contacts  avec  les  matières  à  absorber,  forme  de 
nombreux  plis,  tels  que  les  valvules  conniventes,  et  i\<->>  saillies 


Fig.  105.  —  Eléments  de  l'épithélium  cylindrique 
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F1G.  loi-,.  —  Villosités  intestinales  observées  pendant  l'absorption,  surtout  pendant 
l'absorption  de  la  graisse  **  (Virchow). 

telles  que  les  villosités.  Les  villosités  se  composent  d'un  revête- 
ment de  cellules  cylindriques  (fig.  105),  qui,  vues  de  face,  repré- 
sentent une  espèce  de  carrelage  hexagonal  (base  libre  de  la  cel- 

Quatre  cellules  unies  entre  elles,  vues  de  enté  :  leur  bord  libre  (en  haut)  pré- 
sente un  rebord  épais,  strié  de  fines  radiations;  —  b,  cellules  analogues  vues  incli- 
-  par  leur  face  libre  (en  haut  et  en  dehors).  On  y  remarque  la  forme  hexagonale 
[a  coupe  et  le  rebord  épais:   —  c,  cellules  modifiées  par  l'imbition  et  un  peu  alté- 
rées ;  elles  sont  effilées  à  leur  rebord  supérieur  (Virchow,  Pathologie  cellulaire). 
"  A.  Villosités  intestinales  de  l'homme  prises  dans  le  jéjunum  :  —en  a,  on  voit  l'épi- 
thélium cylindrique,  avec  son   fin  bourrelet  et   ses   noyaux,  persistant  encore  à  la 
surface  de  la  villosité:  —  c,  vaisseau  chylifère  central  ;  —  i\  r,  vaisseaux  sanguins  ; 
dans  le  reste  du  corps  de  la  villosité,  on  aperçoit  les  noyaux  embryonnaires  du  tissu 
conjonctif. 
B,  Villosité  du  chien  contractée. 

G,  Villosité  pendant  la  résorption  intestinale  :  la   graisse    envahit  le  corps  même 
de  la  villosité;  —  en  D,  on  voit  une  goutte  considérable  de  graisse.    Grossis.  2<0.) 
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laie),  tandis  que  par  leur  sommet  elles  s'insèrent  sur  le  corps  de  la 
villosité  (fig.  106),  et  sont  en  contact  avec  des  cellules  plus  petites, 
polyédriques  ou  irrégulières,  germes  de  futures  cellules  cylin- 
driques (qui  sont  à  celles-ci  ce  que  la  couche  de  Malpighi  est  aux 

cellules  plus  superficielles  de  Tépiderme  f).  La  partie  centrale,  ou 
corps  de  la  villosité,  est  très  compliquée  (voir  fig.  106,  A  et  G)  : 
elle  se  compose  d'un  tissu  connectif  embryonnaire,  avec  un  grand 
nombre  de  cellules  embryonnaires  ou  plasmatiques.  Dans  ce  tissu 
se  trouvent  deux  systèmes  vasculaires  :  c'est,  d'une  part,  un  lacis 
de  vaisseaux  sanguins  placés  dans  toute  l'épaisseur,  et  arrivant  si 
près  delà  superficie  qu'il  est  presque  en  contact  avec  l'épithélium. 
En  second  lieu,  nous  trouvons  un  canal  central,  extrémité  d'un 
chylifère.  qui  reçoit,  ainsi  que  l'a  montré  Sappey,  le  contenu  des 
lacunes  et  capillicules  lymphatiques  disposés  dans  toute  l'étendue 
de  la  villosité.  On  a  longtemps  considéré  ce  chylifère  central 
comme  formant  un  canal  isolé,  central,  et  terminé  en  cul-de-sac  à 
son  extrémité. 

Nous  voyons  donc  déjà  que  les  vaisseaux  sanguins  sont  airssi 
bien  disposés  pour  l'absorption  que  les  chylifères. 

Quand  l'estomac  livre  par  ondées  son  contenu  à  l'intestin  grêle. 
les  villosités,  épithélium  et  corps  de  la  villosité,  changent  d'aspect 
au  contact  de  ce  liquide.  On  peut  provoquer  artificiellement  ce 
phénomène  en  prenant  le  contenu  d'un  estomac  en  pleine  digestion, 
le  filtrant,  et  plaçant  ce  liquide  en  contact  avec  la  muqueuse  intes- 
tinale fraichement  mise  à  nu  et  encore  vivante.  Touteautre  substance 
que  le  contenu  stomacal,  c'est-à-dire  tout  aliment  qui  n'est  pas 
dilué  clans  une  grande  quantité  de  suc  gastrique,  ne  produit  aucun 
effet  sur  la  muqueuse  intestinale  :  mais  au  contact  du  liquide  pré- 
cédent, même  quatre  heures  après  la  mort,  on  voit  la  muqueuse 
devenir  blanche,  plus  épaisse,  plus  résistante.  En  regardant  de 
plus  près,  on  s'aperçoit  que  tout  d'abord  ces  phénomènes  tiennent 
seulement  à  des  changements  dans  l'épithélium  ;  excitées  par  le 
suc  gastrique,  les  cellules  épithéliales.  qui  chez  l'animal  à  jeun 
sont  petites,  et  forment  à  peine  une  membrane  bien  distincte,  ces 
cellules  se  gonflent,  s'érigent  pour  ainsi  dire,  triplent  de  volume 
et  forment  une  membrane  résistante  et  presque  disséquable;  alors 

1  D'après  les  recherches  de  Debove  (Comptes  rendus  de  l'Académie  des 
sciences,  décembre  iS?2i.  ces  cellules  profondes  représenteraient  une  couche 
endothéliale.  c'est-à-dire  formée  de  cellules  identiques  à  celles  qui  recouvrent 
les  séreuses,  cellules  plates  unies  entre  elles  par  un  ciment  très  fin.  Elles  sont 
rendues  visibles  par  l'emploi  du  nitrate  d'argent.  D'après  Debove.  ce  que  His 
a  vu  et  figuré  dans  les  villosités  comme  le  revêtement  d'un  chylifère  central 
serait  précisément  la  couche  endothéliale,  sous-épithéliale  qui  appartient  à  la 
surface  de  la  villosité  (?). 
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villosités  sont  pressées  les  anea  contre  les  autres,  el  L'épithélium 
forme  les  5  5  de  leur  épaisseur.  I><i  plus,  les  cellules  épithéliales 
changent  de  couleur,  deviennent  blanchâtres,  et  l'on  peut  constater 
que  cel  aspect  est  dû  à  un  grand  nombre  de  gouttes  de  graisse 
placées  dans  leur  intérieur;  ce  phénomène  a  lieu  alors  même  que 
le  Liquide  stomacal  mis  en  contact  avec  la  muqueuse  était  com- 
plètement  dépourvu  de  graisse.  Mais  nous  savons  que  toute  cellule 
contient  de  la  graisse,  dissimulée,  il  est  vrai,  mais  qui  devient 
libre  et  visible  en  certaines  circonstances  et  particulièrement  sous 
l'influence  d'une  transformation  intime  qui  est  comme  le  signal  de 
la  mort  de  la  cellule.  Il  est  donc  probable  que  le  cylindre  épithélial 
qu'on  a  alors  sous  les  yeux  est  près  de  sa  fin,  qu'il  va  bientôt 
tomber  en  ruine  et  qu'il  s'opère  une  véritable  mue  épithêliale  de 
la  muqueuse;  c'est  ce  que  nous  verrons,  en  effet.  Lorsque  le  chyme 
contient  des  corps  gras,  ce  fait  est  encore  bien  plus  apparent,  la 
blancheur  est  plus  éclatante,  les  sphères  graisseuses  plus  considé- 
rables ;  mais  là  encore  on  verra  bientôt  le  tout  disparaître  et  être 
remplacé  par  un  jeune  épithélium  l. 

Cet  aspect  blanchâtre,  cette  turgescence  commence  vers  la  base 
libre  de  l'épithélium,  gagne  peu  à  peu  sa  profondeur  et  finit  par 
envahir  le  corps  même  de  la  villosité  (fig.  106,  G);  mais  toujours 
c'est  l'épithélium  du  sommet  de  cette  papille  qui  est  le  premier 
blanchâtre  et  gonflé,  et  donne  ainsi  à  la  saillie  villeuse  un  aspect 
tout  particulier,  qui  nous  permet  de  comprendre  ce  que  Lieberkiihn 
avait  vu  et  interprété,  en  lui  donnant  le  nom  d'ampoule  (de  petit 
réservoir  aspirateur  du  chyle).  Le  mandrin  ou  corps  de  la  villosité 
se  modifie  alors  consécutivement  à  l'épithélium,  et  au  moment  où 
celui-ci  devient  granuleux  et  va  tomber,  on  voit  le  sommet  de  la 
villosité  se  transformer  en  une  grappe  de  gouttelettes  graisseuses, 
qui  apparaissent  successivement  dans  le  corps  et  la  base  de  la 
villosité,  et  sont  souvent  rangées  en  lignes  plus  ou  moins  régu- 
lières 2. 


1  V.  Kùss,  Gazette  médicale  de  Strasbourg,  1844,  p.  38:  Sur  V Absorption. 
Fink,  Sur  la  Physiologie  de  l'épithélium  intestinal,  thèse  de  Strasbourg, 

1854,  n°  324. 

L.  Lerebouillet,2)e  V  Épithélium  intestinal  au  point  de  vue  de  V  absorption 
des  matières  grasses,  thèse  de  Strasbourg,  186'J,  n°  579. 

2  II  est  bien  intéressant  de  rapprocher  cet  exposé,  emprunté  textuellement 
aux  leçons  de  Kùss,  de  ce  qu'à  écrit  Cl.  Bernard  : 

«  D'après  de  nouvelles  recherches  encore  inédites,  je  pense  que  l'absorption 
digestive  est  d'une  tout  autre  nature  que  les  absorptions  ordinaires.  J'ai  vu 
chez  la  grenouille  des  glandes  pyloriques  disparaître  pendant  l'hiver  quand  la 
digestion  cesse,  et  se  régénérer  au  printemps  quand  la  digestion  recommence. 
Je  suis  porté   à  admettre,  d'après  mes  expériences,  qu'il  y  a  à  la  surface  de 
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Cet  aspect  est  parfois  modifié,  surtout  chez  le  chien  (fig.  106,  en  Bj, 
par  une  déformation  de  la  villosité.  mais  ce  n'est  là  qu'un  phénomène 
accessoire  dû  à  la  contraction  de  fibres  musculaires  lisses.  En  effet,  le 
corps  de  la  villosité  renferme  des  éléments  contractiles  rudimentaires  :  ils 
sont  disposés,  surtout  autour  du  chylifère  central,  en  stries  longitudinales 
parallèles  à  l'axe  de  la  villoské.  puis  se  recourbent  en  anse  vers  le  sommet, 
où  Moleschott  et  Donders  ont  reconnu  des  fibres  contractiles  lisses 
(cellules  contractiles)  disposées  transversalement. 

En  somme,  nous  venons  d'assister  à  un  phénomène  de  passage  :  l'épi— 
thélium,  par  sa  vie  propre,  par  sa  nutrition,  s'est  gorgé  du  produit  de  la 
digestion  avec  lequel  il  était  en  contact,  et  Ta  transmis  aux  éléments  cel- 
lulaires du  corps  de  la  villosité.  La  pénétration  a  eu  lieu:  il  suffit  désor- 
mais d'un  phénomène  de  diffusion  pour  que  le  sang  absorbe  les  liquides 
avec  lesquels  il  est  en  contact  immédiat.  Ce  phénomène  de  passage,  nous 
l'avons  observé  surtout  pour  les  graisses,  parce  que  leurs  propriétés 
optiques  en  rendent  facile  la  constatation  :  il  est  probable  que  les  choses 
se  passent  de  même  pour  les  autres  éléments  (albuminoses  et  glycoses), 
quoiqu'on  ne  puisse  le  constater  directement  :  les  graisses  seules  nous 
montrent  le  chemin  qui  doit  être  parcouru. 

On  a  cherché  à  pénétrer  d'une  manière  plus  intime  dans  l'analyse  des 
phénomènes  par  lesquels  les  cellules  épithéliales  des  villosités  effectuent 
l'absorption.  On  sait  que  la  surface  libre  de  ces  cellules  est  munie  d'un 
plateau  strié  ;  ce  plateau  strié  est  formé  de  bâtonnets  placés  parallèlement 
côte  à  côte:  or  d'après  Tanhoffer.  Gruenhagen,  Heidenhain.  ces  bâtonnets 
seraient  des  prolongements  du  protoplasma  de  la  cellule,  prolongements 
analogues  à  des  cils  vibratiles.  Ces  prolongements  présenteraient  en  effet 
des  mouvements,  très  lents,  qui  sont  activés  par  la  présence  de  la  bile, 
et  grâce  auxquels  ils  plongeraient  dans  le  liquide  intestinal  qui  est  en 
contact  avec  la  villosité  et  s'y  empareraient  des  substances  à  absorber, 
comme  un  amibe, avec  ses  pseudopodes,  va  à  la  recherche  de  ses  aliments, 
s'en  empare,  et  les  amène  dans  son  corps  protoplasmique  par  la  rétraction 
de  ses  pseudopodes.  C'est  ainsi  notamment  que  les  fines  gouttelettes  de  la 

la  membrane  muqueuse  intestinale  une  véritable  génération  d'éléments  épithé- 
liaux  qui  attirent  les  liquides  alimentaires,  les  élaborent  et  les  versent  ensuite 
par  une  sorte  d'endosmose  dans  les  vaisseaux.  La  digestion  ne  serait  donc  pas 
une  absorption  alimentaire  simple  et  directe.  Les  aliments  dissous  et  décom- 
posés par  les  sucs  digestifs  dans  l'intestin  ne  forment  qu'un  blastème  régéné- 
rateur dans  lequel  les  éléments  épitheliaux  digestifs  trouvent  les  matériaux  de 
leur  formation  et  de  leur  activité  fonctionnelle.  Je  ne  crois  pas.  en  un  mot,  ;'i 
ce  qu'on  pourrait  appeler  la  digestion  directe.  Il  y  a  un  travail  organique 
ou  vital  intermédiaire.  Ce  n'est  pas  une  simple  dissolution  chimique,  comme 
l'avaient  admis  la  généralité  des  physiologistes.  J'espère  pouvoir  plus  tard 
développer  toutes  les  conséquences  de  ces  nouvelles  idées.  »  (Cl  Bernard. 
De  la  Physiologie  générale,  notes,  1812.  p.  283.)  Et  plus  loin  (p.  287  . 
CL  Bernard  ajoute  :  a  Les  cellules  qui  sont  a  la  surface  de  l'intestin  s'atrophient 
très  rapidement  quand  elles  sont  soustraites  au  travail  digestif.  J'ai  vu.  par 
exemple,  qu'en  isolant  une  anse  intestinale,  de  façon  à  ce  que  les  aliments  n'y 
passent  plus,  il  y  a  une  atrophie  rapide  de  la  membrane  muqueuse,  bien  que 
la  circulation  continue  à  s'y  faire  d'une  façon  normale.  » 
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graisse  émulsionnée  seraient  amenées  dans  lo  corps  de  la  cellule  épithé- 
Liale,  qui  la  transmettrai!  aux  éléments  anatomiques  sous-jacents1. 

Les  recherches  récentes  de  Nicolas  (de  Nancy)  conduisent  à  une  inter- 
prétation un  peu  différente,  mais  dans  laquelle  L'absorption  est  cependant 
due  toujours  à  un  travail  spécial  de  la  cellule.  Cet  auteur  a  observé,  dans 
les  cellules  épithéliales  de  L'intestin  du  triton  à  jeun,  la  présence  de  boules 
ou  enclaves  formées  d'une  substance  particulière,  encore  mal  définie.  Ces 
enclaves  joueraient  un  rôle  essentiel  dans  l'absorption  «1rs  graisses;  celles- 
ci  pénétreraient  dans  les  cellules  épithéliales  sous  la  forme  de  Bolution, 
après  saponification  préalable  dans  la  cavité  intestinale,  et  se  fixeraient  sur 
Les  boules  ou  enclaves  sus-indiquées  j  c'est  alors  que  la  graisse  apparaîtrait 
de  nouveau  sous  tonne  de  gouttelettes, la  substance  dc^  enclaves  en  question 
agissant  à  la  manière  d'un  véritable  ferment  qui  opère  la  synthèse  de  la 
graiss 

Enfin  bien  différent  encore  est  le  résultat  des  observations  de  Schâfer, 
Zawarykin  et  Watney,  et  la  théorie  que  ces  auteurs  ont  été  amenés  a 
proposer.  D'après  Zawarykin  les  globules  de  graisse  émulsionnée  contenus 
dans  l'intestin  ne  pénètrent  pas  à  travers  la  substance  même  des  cellules  de 
revêtement  épithélial;  l'absorption  de  la  graisse  serait  exclusivement  le 
fait  des  cellules  lymphatiques  ou  globules  blancs  contenus  dans  l'épaisseur 
de  la  muqueuse;  ces  cellules,  se  dirigeant  par  leurs  mouvements  amiboïdes 
vers  la  lumière  de  l'intestin,  pénétreraient  entre  les  cellules  épithéliales 
et  viendraient  à  la  surface  libre  se  charger  de  granules  de  graisse,  pour 
retourner  par  le  même  chemin  et  gagner  ensuite  les  vaisseaux  lympha- 
tiques3, l'ne  théorie  analogue  avait  été  émise  par  A.  Schafer  dès  1870  '. 

i  Cette  manière  de  voir  est  singulièrement  confirmée  par  l'étude  de  la  diges- 
tion et  d.'  l'absorption  chez  les  animaux  tout  intérieurs,  tels  que  les  hydres 
d'eau  douce.  Nous  avens  déjà  rappelé  que  les  animaux  mono-cellulaires,  tels 
que  les  aniibes.se  nourrissent  en  englobant  dans  leur  protoplasma  (à  l'aide  de 
prolongements  dits  pseudopodes)  les  particules  dont  ils  doivent  s'assimiler  une 
partie,  rejetant  ensuite  les  portions  non  assimilables.  Or,  chez  les  hydres,  qui 
possèdent  un  sac  digestif,  on  peut  voir,  pendant  la  digestion,  les  cellules  de 
l'entoderme  (épithélium  du  sac  digestif)  émettre  vers  l'intérieur  de  la  cavité 
stomacale  de  véritables  pseudopodes  semblables  à  ceux  des  amibes,  et  qui 
englobent  les  matières  alimentaires.  Ces  cellules  entodernhques,  qui  sont  les 
cellules  d'absorption  digestive,  se  nourrissent  donc,  pour  effectuer  cette 
absorption,  exactement  comme  les  amibes. 

-  Nicolas,  Recherches  sur  V épithélium  de  Vintestin  grêle  (Joum.  intern, 
nA.iat.  et  de  Phi/sioL,  1891,  t.  VIII). 

3  Nicolas  (de  Nancy),  dont  nous  avons  ci-dessus  résumé  les  recherches,  a 
retrouvé,  entre  les  cellules  épithéliales,  des  éléments  semblables  à  ceux  décrits 
par  Zawarykin  connue  des  cellule-  lymphatiques,  mais  considérant  que  ces  clé- 
ments ont  un  noyau  qui  paraît  eu  régression,  et  que  leur  protoplasma  est  farci 
d'enclaves  analogues  à  celles  qu'il  a  décrites  dans  les  cellules  épithéliales.  il 
regarde  ces  éléments  connue  des  cellules  épithéliales  en  voie  de  dégénérescence 
à  la  suite  d'un  travail  très  actif  d'absorption. 

4  V.  Otto  Wiemer,  Ucber  de  a  Mechanismus  der  Fettresorption  (Arch. 
fur  die  ijesa.arate  Physiologie,  Bd.  XXXIII,  p.  515).  —  Zawarykin,  Die 
Fettresorption  (Arch.  /'.  die  (jesaramte  Phi/sioL,  1884,  p.  145). 


366  APPAREIL  DIGESTIF 

C'est  également  un  rôle  semblable  que  le  professeur  J.  Renaut  (de  Lyon) 
paraît  assigner  aux  globules  blancs  ou  cellules  lymphatiques,  mais  en  leur 
attribuant  d'autres  voies  de  passage1.  En  effet,  sur  la  muqueuse  de  l'ap- 
pendice iléo-caecal  du  lapin,  il  a  constaté,  en  certaines  régions,  la  présence 
de  nombreux  globules  blancs  entre  les  cellules  épithéliales ;  non  seulement 
ces  cellules  sont  alors  sillonnées  d'empreintes,  mais  leur  protoplasma  est 
découpé  et  perforé  par  le  passage  des  cellules  migratives  (globules  blancs) 
au  point  que  le  revêtement  épithélial  est  alors  formé  de  véritables  cellules 
épithéliales  fenêtrées  ;  mais  ce  n'est  pas  tout  :  grâce  à  de  délicates  impré- 
gnations au  nitrate  d'argent,  on  constate  que  la  mince  cuticule  formée 
par  les  plateaux  des  cellules  n'a  pas  été  elle-même  respectée,  car  elle 
présente  d'innombrables  trous  clairs  et  arrondis,  indiquant  que  les  cellules 
lymphatiques  migratrices  passent  aussi  bien  de  l'épithélium  dans  l'intestin, 
que  du  tissu  réticulé  dans  l'épithélium  et  qu'elles  ouvrent,  par  leur  passage, 
de  véritables  stomates.  «  Le  problème  si  discuté  des  bouches  absorbantes, 
dit  le  professeur  Renaut,  est  ainsi  ramené  à  une  solution  conforme  à  ce 
qu'on  sait  à  la  fois  de  la  constitution  des  épithéliums  et  des  propriétés  des 
cellules  migratrices.  Ces  cellules  travaillent  sans  cesse  à  produire,  dans 
les  régions  en  question,  des  sortes  de  pommes  d'arrosoir  dont  les  trous 
sont  ouverts  pour  un  certain  temps,  et  que  l'imprégnation  surprend  dans 
cet  état,  mais  qui  se  peuvent  ensuite  effacer  plus  ou  moins  rapidement, 
par  suite  du  retrait  de  la  ligne  cuticulaire  perforée  sur  elle-même,  comme 
le  ferait  une  lame  de  gélatine  qu'on  aurait  percée  à  coups  d'aiguille  ou  de 
poinçon.  » 

Nous  avons  tenu  à  donner  avec  quelques  détails  l'analyse  de 
ces  différents  travaux  sur  le  mécanisme  intime,  cellulaire,  de 
l'absorption.  La  question  est  loin  d'être  résolue,  et  les  conclusions 
des  divers  observateurs  sont,  sur  plusieurs  points,  contradictoires, 
mais  du  moins  toutes  ces  recherches  s'accordent  à  montrer  que,  dans 
l'absorption  intestinale,  l'acte  essentiel  est  un  fonctionnement  propre 
des  cellules,  et  non  un  simple  phénomène  physique  d'endosmose.  Au 
moyen  des  théories  de  l'endosmose,  on  pouvait  jusqu'à  un  certain 
point  se  rendre  compte  du  passage  des  sucres  et  des  albuminoïdes, 
mais  le  passage  de  la  graisse  constituait  toujours  un  problème  inso- 
luble. L'idée  que  le  protoplasma  cellulaire  joue  un  rôle  essentiel 
dans  l'absorption  de  la  graisse  est  confirmée  par  ce  qui  se  passe  si 
fréquemment  dans  les  autres  parties  de  l'organisme  :  les  cellules 
plasmatiques  des  couches  profondes  du  derme,  celle  du  mésentère, 
peuvent  en  peu  de  temps  se  charger  d'une  grande  quantité  de 
graisse,  qu'elles  empruntent  au  sang,  lorsque  celui-ci  en  est  saturé 
par  une  alimentation  abondante;  cette  graisse  est  rendue  parfois 
très  vite,  lorsque  l'animal  maigrit  subitement.  On  peut  alors  con- 

1  J.  Renaut,  Sur  l'épithélium  fenêtre  des  follicules  clos  de  l'intestin  du 
lapin  et  de  ses  stomates  temporaires  (Comptes  rendus  Acad.  des  sciences, 
30  juillet  1883). 
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stater  que  les  cellules  graisseuses  perdent  leur  graisse,  qui  est 
remplacée  par  un  liquide  séreux  :  celui  ci  peut  disparaître  à  sou 
tour  et  la  cellule  revient  à  son  état  typique  de  globule plasmatique  : 
ici  on  ne  peut  Invoquer  l'action  d'un  liquide  dissolvant  particulier. 
Nous  ne  pouvons  guère  expliquer  ce  fait  qu'en  disant  que  les  corps 
-ras.  pour  pénétrer  dans  l'économie,  forment  des  combinaisons 
particulières  avec  les  corps  albumineux. 

Nous  av.ns  ainsi  conduit  les  substances  absorbées  jusque  dans 
le  corps  de  la  villosité.  Arrivées  là,  ces  substances  n'ont  plus  besoin 
que  de  la  diffusion  (p.  360)  pour  se  répandre  dans  l'organisme. 
Nous  préciserons  plus  loin  (p.  382),  quels  sont  les  vaisseaux 
(sanguins  ou  lymphatiques)  qui  sont  les  voies  de  transport  des 
diverses  substances.  Pour  le  moment  il  nous  reste  à  voir  ce  que 
deviennent  les  cellules  épithéliales  qui  ont  favorisé  le  passage,  et  ce 
que  deviennent  les  matériaux  qui  ont  passé. 

Après  avoir  transmis  au  tissu  de  la  villosité  les  liquides  absorbés 
et  notamment  la  graisse,  dont  la  constatation  est  plus  facile,  l'épi- 
thélium  de  la  villosité  se  fane,  et  il  tombe  en  débris  que  l'on 
retrouve  dans  l'intestin.  A  la  place  de  l'épithélium  tombé  en 
ruines,  on  trouve  de  jeunes  éléments  cellulaires  prêts  à  le  rem- 
placer. 

B.  Bile  et  foie.  —  a)  De  la  bile.  —  Gomme  la  bile  est  un  liquide 
dont  les  propriétés  digestives  sont  encore  tout  à  fait  hypothétiques, 
comme  ce  produit  du  foie  paraît  plutôt  destiné  à  favoriser  l'absor- 
ption intestinale,  nous  avons  cru  devoir  en  faire  l'étude  seulement 
après  avoir  examiné  les  actes  de  cette  absorption.  Après  l'étude 
de  la  bile  en  particulier,  nous  passerons  à  celle  du  foie,  dont  les 
fonctions  se  rattachent  étroitement  à  l'absorption  intestinale,  for- 
mant un  intermédiaire  nécessaire  entre  celle-ci  et  les  actes  de 
nutrition  proprement  dite  (la  nutrition  sera  étudiée  après  les 
chapitres  consacrés  à  la  respiration). 

La  bile,  sécrétée  par  le  foie  (V.  plus  loin),  suit  d'abord  les 
canaux  biliaires  interlobulaires,  lesquels  sont  pourvus  de 
nombreuses  glandes  (sécrétant  le  mucus  et  non  la  bile)  ;  ces  canaux 
biliaires  forment  par  leur  convergence  le  canal  hépatique  qui 
émerge  au  niveau  du  sillon  transverse  du  foie,  et  se  continue  d'une 
part  avec  le  canal  cystique,  allant  aboutir  à  la  vésicule  biliaire, 
et  d'autre  part  avec  le  canal  cholédoque ,  allant  aboutir  au  duodé- 
num. La  bile,  qui  reflue  par  le  canal  cystique  dans  la  vésicule 
biliaire  et  s'y  accumule,  en  sort  à  certains  moments  pour  suivre  le 
canal  cystique  et  le  canal  cholédoque  et  se  déverser  dans  le  duo- 
dénum. Ces  voies  biliaires,  qui  sont  munies  de  tuniques  musculaires 
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à  fibres  lisses,  sont  douées  de  contractilité,  et  peuvent,  comme  l'a 
démontré  Laborde,  entrer  dans  un  état  spasmodique  sous  l'influence 
d'une  excitation  directe  ou  indirecte.  Ces  faits  sont  intéressants 
pour  le  médecin,  car  ils  permettent  de  comprendre  le  mécanisme 
des  coliques  hépatiques,  surtout  lorsqu'on  sait  que  la  niuqueu<<- 
de  ces  mêmes  conduits  est  douée  d'une  sensibilité  très  vive,  se 
traduisant,  sous  l'action  d'excitants  intenses,  par  des  phénomènes 
réflexes  dont  la  manifestation  immédiate  est  le  spasme  des  canaux 
(Laborde,  Bulletin  de  thérapeutique,  1873-1874). 

La  bile  est  un  liquide  qu'il  est  difficile  d'étudier  en  le  prenant 
dans  la  vésicule  biliaire  d'un  cadavre,  parce  qu'elle  s'altère  rapide- 
ment dans  ces  conditions,  surtout  au  contact  du  mucus  de  la 
vésicule  ;  sa  couleur  et  sa  réaction  sont  alors  changées.  Pour  s'en 
faire  une  idée  juste,  il  faut  la  recueillir  par  une  fistule  pratiquée 
au  fond  de  la  vésicule  biliaire  à  travers  les  parois  abdominales,  en 
ayant  soin  de  lier  le  canal  cholédoque,  afin  que  rien  ne  s'écoule 
dans  le  canal  intestinal.  Dans  ces  conditions,  on  peut  constater  que 
la  bile  normale  n'est  point  verte  comme  celle  que  nous  montrent 
les  autopsies  (altérée  par  les  mucus  de  la  vésicule),  ni  comme  celle 
que  l'on  trouve  parfois  dans  les  matières  vomies  (altérée  par  le 
suc  gastrique).  La  bile  n'est  normalement  verte  que  chez  les 
ovipares  ;  chez  tous  les  mammifères,  elle  est  jaune,  comme  on 
peut,  du  reste,  le  constater  chez  les  personnes  atteintes  de  résorption 
biliaire,  et  chez  lesquelles  la  coloration  normale  de  ce  liquide  vient 
se  peindre  dans  tous  les  tissus,  et  premièrement  dans  la  sclérotique 
de  l'œil  ;  la  sclérotique  des  ictèriques  est  jaune. 

Enfin  on  peut  constater  que  la  bile  est  neutre  ou  très  légèrement 
alcaline;  c'est  son  mélange  avec  le  mucus  qui  lui  donne  parfois 
une  alcalinité  prononcée  à  laquelle  on  a  voulu  faire  jouer  un  grand 
rôle  dans  la  digestion.  Sa  saveur  est  sucrée,  puis  amère;  son 
odeur  musquée,  quand  on  la  chauffe  ;  son  poids  spécifique  est  de 
1020  à  1032. 

En  vingt-quatre  heures,  on  recueille  de  1200  à  1300  grammes 
de  bile  ;  la  sécrétion  est  rémittente,  c'est-à-dire  qu'elle  devient 
plus  abondante  vers  la  fin  de  la  digestion.  L'évaporation  de  la  bile 
fournit  une  proportion  relativement  considérable  de  matières 
solides  (15  pour  100). 

Quant  à  sa  composition,  on  peut  la  résumer  en  disant  qu'elle  se 
compose  d'eau,  tenant  en  dissolution  trois  éléments  différents  :  les 
sels,  la  cholestérine  et  la  matière  colorante. 

1°  Les  sels  de  la  bile  sont  représentés  par  une  combinaison  de 
soude  avec  deux  acides  gras,  l'acide  cholique  et  l'acide  choléique: 
ce  sont  donc   le  cholate  et  le  choléate  de  soude  ;  on  désigne  aussi 
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ces  acides  sous  Les  noms  de  taurocholique  et  de  glycocholique 
(taurocholate  et  glycocholate  de  Boude),  parce  qu'ils  sont  constitués 
tous  doux  par  un  acide  unique,  l'acide  cholalique,  uni  dans  un 
cas  au  glycocolle,  dans  l'autre  à  la  taurine.  Chez  Les  poissons,  ces 
acides  sont  combinés  non  à  la  soude,  mais  à  la  potasse. 

On  s'accorde  généralement  à  l'aire  dériver  l'acide  cholalique  des 
corps  gras,  et  il  présente,  en  effet,  de  grandes  analogies  avec  l'acide 
oléique,  par  exemple  ;  ce  n'est  donc  pas  un  corps  azoté.  Quant  au 
/////cocotte,  nous  savons  que  c'est  un  corps  azoté,  présentant  une 
saveur  sucrée,  et  dérivant  des  substances  collagènes,  d'où  le  nom 
de  sucre  de  gélatine.  La  taurine  est  également  un  principe  azoté, 
mais  de  plus  elle  contient  du  soufre,  et,  en  se  décomposant  dans 
l'intestin,  elle  peut  prendre  part  à  la  production  d'hydrogène 
sulfuré. 

2°  La  cholestérine,  qu'on  regardait  autrefois  comme  un  corps 
-ras  non  saponifiable,  est  rangée  aujourd'hui  par  les  chimistes 
dans  la  classe  des  alcools  (parce  qu'en  se  combinant  aux  acides 
elle  donne  des  composés  analogues  aux  èthers).  C'est  un  corps 
insoluble  dans  l'eau,  et  soluble  dans  la  bile,  grâce  à  la  présence 
du  choléate  de  soude  :  si  ce  dernier  sel  est  en  quantité  insuffisante, 
la  cholestérine  se  précipite  et  forme  ces  calculs  qu'il  est  si  fréquent 
de  rencontrer  dans  la  vésicule  biliaire.  D'après  les  recherches  de 
Flint,  la  cholestérine  devrait  être  considérée  comme  un  déchet 
provenant  de  la  vie  des  éléments  nerveux  (V.  p.  29). 

3°  La  matière  colorante  est  essentiellement  représentée  par  la 
bilirubine  (dite  aussi  bilifulvine),  matière  très  analogue  au 
pigment  sanguin  (hématoïdine),  dont  elle  dérive  ;  elle  se  décom- 
pose et  se  précipite  très  facilement,  et  donne  alors  des  matières 
colorantes  diverses,  qu'on  a  désignées  sous  les  noms  de  biliverdine, 
biliprasine,  etc.  ;  c'est  surtout  la  couleur  verte  que  l'on  rencontre 
le  plus  fréquemment^  dans  la  bile  altérée  4. 

Cette  composition  et  les  propriétés  constatées  plus  haut  ne  nous 
donnent  que  peu  de  renseignements  sur  les  fonctions  probables  delà 
bile  dans  la  digestion.  Lorsqu'on  détourne  la  bile  par  une  fistule, 
et  qu'on  empêche  l'animal  de  lécher  celle-ci,  de  telle  sorte  que  la 
bile  ne  peut  plus,  par  aucune  voie,  entrer  dans  le  canal  intestinal, 

1  Tableau  de  la  composition  chimique  de  la  bile  : 
Eau 85  p.  100 

Matière  colorante,  bilirubine. .      2 

■n  ..,        \  Acides  biliaires 8  /   .~      iAA 

Parties  solides.    . ,   . ,.    ,     .  .  .  ,       15  p.  100 

f  Cholestérine 4  y 

\  Sels 1 

M.  Doval,  Physiol.  24 
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on  constate  que  L'animal  maigrit  ;  l'absorption  se  fait  incomplète- 
ment, surtout  celles  des  matières  grasses,  que  Ton  retrouve  presque 
en  totalité  dans  les  excréments,  et  l'on  ne  peut  conserver  l'animal 
qu'à  condition  de  lui  donner  une  nourriture  double  ou  triple  de 
l'alimentation  normale;  En  outre,  le  système  pileux  de  l'animal  est 
dans  un  grand  état  de  souffrance.  Les  poils  se  sèchent,  s'atrophient 
et  tombent;  mais  nous  verrons  que  ce  fait  est  dû  à  ce  que  normale- 
ment la  bile  est,  en  grande  partie,  résorbée  dans  le  tube  intestinal, 
et  que  lorsqu'elle  est  versée  au  dehors  il  en  résulte  pour  l'orga- 
nisme une  grande  perte,  surtout  en  soufre  (de  la  taurine),  puisque 
dans  la  bile  de  vingt-quatre  heures  il  y  a  en  moyenne  3  grammes 
de  soufre  ;  or,  cette  substance  est  d'une  grande  importai! ce  pour 
tous  les  éléments  de l'épiderme,  et  notamment  pour  ses  productions 
cornées  i poils,  ongles,  etc.). 

En  somme,  la  présence  de  la  bile  dans  l'intestin  paraît  nécessaire 
à  l'accomplissement  régulier  de  la  digestion  et  de  l'absorption. 
Mais  comment  agit-elle  l  Un  fait  que  nous  avons  déjà  fait  prévoir, 
et  sur  lequel  il  faut  insister  ici.  c'est  que  la  bile  n'est  point  versée 
dans  l'intestin  de  manière  à  se  trouver  en  présence  du  produit  delà 
digestion  stomacale.  Lorsque  la  bile  arrive  dans  le  duodénum,  le 
contenu  de  l'intestin  est  déjà  loin  vers  l'iléon,  et  se  trouve  déjà  en 
grande  partie  absorbé.  Ce  seul  fait,  de  même  que  les  propriétés 
bien  établies  de  la  bile  normale  i  neutralité  notamment),  nous  amène 
à  ne  pas  attacher  beaucoup  d'importance  à  certaines  hypothèses 
qu'on  a  faites  relativement  à  l'action  de  la  bile  sur  le  chyme  *. 
Ainsi,  on  a  dit  que,  la  bile  étant  fortement  alcaline  et  le  chyme  acide, 
ces  deux  liquides  se  neutralisaient  réciproquement  ;  que  la  bile 
précipitait  du  produit  stomacal  un  chyme  brut,  sous  forme  de 
flocons.  On  a  supposé  enfin  que  ce  liquide  émulsionnait  les  graisses, 
les  dédoublait  même,  etc. 

Une  autre  série  d'opinions,  moins  en  contradiction  avec  les  faits. 
fait  de  la  bile  un  liquide  qui  s'oppose  à  la  fermentation  putride  du 
contenu  intestinal  :  et  en  effet,  quand  la  bile  est  détournée  et  versée 
au  dehors,  les  fèces  acquièrent  une  odeur  très  fétide  2.  Ou  bien  on 

i  Voy.  Blondiot,  Inutilité  de  la  bile  dans  la  digestion  -proprement  dite. 
N  ncy,  1851. 

2  Le  rôle  antiseptique  de  la  bile  est  inconstestable  :  Gley  en  a  déterminé  les 
conditions  (Revue  biol.,  Nord  de  France,  1888);  il  a  constaté  que  la  bile 
n'exerce  aucune  action  antiseptique  en  milieu  neutre  ou  alcalin,  mais  arrête  la 
putréfaction  bactérienne  des  matières  albuminoïdes,  pourvu  que  le  milieu  s< >it 
acide.  Or,  l'acidité  normale  du  suc  gastrique  suffit  d'abord  pour  entraver  la 
putréfaction,  qui  ne  s'établit  avec  quelque  activité  que  si  l'on  abaisse  le  taux 
de  l'acide  jusqu'à  5  centigrammes  pour  1C00,  c'est-à-dire  que  si,  dans  le  duo- 
dénum et  dans  une  partie  de  l'intestin  grêle,  la  persistance  de  l'acidité  gastri- 
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considère  la  bile  comme  on  excitant  de  la  muqueuse  et   du  mnscle 

intestinal  ;  mais  nous  avons  vu  que  l'érection  de  la  villosité  est 
entiellement   épithéliale    et   se  produit  bien  avant  l'arrivée  de 

la   bile,   uniquement   bous  l'action   excitante  du   suc   gastrique; 

d'autre  part,  les  mouvements  des  parois  musculaires  de  l'intestin 
produisent  tout   aussi   bien  quand  la  bile  est  détournée  de  ce 

canal. 

Bn  présence  de  ces  doutes  et  de  ces  hypothèses,  il  faut  se  demander  si 
la  bile  a  réellement  une  action  digestive;  si,  outre  son  rôle  de  liquide  en 
partie  excrémentitiel  (eholestérine),  elle  a  un  rapport  important  avec  les 
fonctions  intestinales.  Dans  ce  cas,  ne  pourrait-on  pas,  pour  arriver  à  une 
hypothèse  probable,  prendre  pour  point  de  départ  ce  fait  que  la  bile 
n'arrive  dans  l'intestin  que  lorsque  l'absorption  est  à  peu  près  terminée; 
lorsque  l'épithélium  qui  a  servi- au  passage  commence  à  se  flétrir  et  à  se 
■juamer?  On  voit  alors  que  la  bile  elle-même  subit  quelques  change- 
ments  :  sa  matière  colorante  se  précipite  et  va  se  mêler  aux  fèces  qu'elle 
colore  :  il  en  est  de  même  de  la  eholestérine  qui  est  un  produit 
excrémentitiel;  le  reste  de  la  bile  semble  disparaître  dans  les  parois 
intestinales  et  être  résorbé,  mais  non  en  nature,  car  on  ne  retrouve  pas 
ses  acides  dans  le  sang  :  elle  paraît  décomposée  au  moment  même  où  elle 
pénètre  dans  la  muqueuse  intestinale. 

Cet  ensemble  de  faits,  et  celui  bien  connu  que  la  bile  dissout  très  vite 
tous  les  éléments  cellulaires  (comme  on  peut  très  bien  le  constater  sur  les 
globales  sanguins),  enfin  cette  circonstance  que  la  plus  grande  activité  de 
la  desquamation  épitbéliale  de  l'intestin  coïncide  avec  le  contact  de  la  bile 
semblent  nous  autoriser  à  conclure  que  l'arrivée  et  l'action  de  la  bile  sont 
en  rapport  avec  cette  chute  des  épithéliums.  La  bile  servirait  donc  essen- 
tiellement à  renouveler  le  revêtement  cellulaire,  à  aider  la  chute  des 
anciens  éléments  et  la  restauration  des  nouveaux  ;  elle  produit,  qu'on  nous 
permette  l'expression,  un  véritable  balayage  de  cet  atelier  où  vient  de  se 
produire  le  travail  si  laborieux  de  Vabsor[jtion,  et  prépare  la  reconsti- 
tution de  nouveaux  organes  épithéliaux  prêts  pour  un  nouveau  fonctionne- 
ment semblable.  Cette  reconstitution  se  fait  par  les  jeunes  cellules  dont 
nous  avons  eu  occasion  de  constater  la  présence  dans  la  partie  profonde  de 
l'épithélium.  Aussi  ne  trouve- t-on  jamais  l'intestin  privé  de  cellules  épi- 
théliales  :  «-'est  que  la  nouvelle  génération  est  si  rapide,  qu'on  n'a  pas  le 
temps  de  la  constater,  voilée  encore  par  les  débris  en  ruine  des  anciens 
éléments.  Nous  avons  vu  que,  lorsque  la  bile  est  détournée  du  canal  intes- 
tinal, les  animaux  sont  incapables  d'absorber,  particulièrement  les  corps 
gras  ;  ils  se  portent  bien,  mais  il  leur  faut  double  ou  triple  ration  d'ali- 
ments. Donc  la  digestion  proprement  dite  ne  souffre  pas,  c'est  l'absorption 

que  suffit  pour  annihiler  l'action  des  micro-organismes  qui  pullulent  dans  tout 
bol  alimentaire,  plus  bas.  quand  cette  acidité  s'atténue  et  tend  à  devenir 
insuffisante,  la  présence  "le  la  bile  peut  continuer  à  assurer  pendant  quelque 
temps  l'antisepsie  de  la  masse. 
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seule  qui  est  -insuffisante,  et  particulièrement  celle  des  graisses.  Or,  cette 
absorption  est  la  plus  laborieuse,  c'est  elle  qui  exige  le  plus  d'activité  de 
la  part  de  l'épithélium  ;  la  bile  serait  donc  en  rapport  avec  l'absorption 
des  corps  gras,  en  rendant  plus  actif  l'acte  de  renouvellement,  la  desqua- 
mation et  la  végétation  de  l'épithélium  *. 

b)  Fonction  du  foie.  Glycogenèse.  —  Le  rôle  de  la  bile  dans 
l'absorption  nous  explique  déjà  l'importance  physiologique  de  cet 
énorme  viscère,  le  foie;  mais  nous  avons  déjà  vu  que  cet  organe 
n'est  pas  sans  action  sur  la  composition  du  sang,  sur  la  formation 
et  sur  la  destruction  de  ses  éléments  globulaires,  et  particulièrement 
des  globules  rouges  (Y.  Sang,  p.  200).  Enfin  les  travaux  de 
Cl.  Bernard  ont  révélé  dans  cet  organe  de  nouvelles  fonctions,  celles 
de  la  glycogènie,  de  sorte  qu'il  aurait  pour  le  moins  autant  d'im- 
portance sur  la  constitution  du  sérum  que  sur  celle  des  éléments 
figurés  du  sang.  Avant  de  passer  à  l'étude  de  la  glycogenèse  hépa- 
tique, nous  devons  rappeler  rapidement  la  composition  histologique 
du  foie. 

Si  l'on  déchire  le  foie,  on  voit  que  la  surface  de  la  déchirure  offre  uu 
aspect  granuleux  :  on  y  distingue  en  effet,  à  l'œil  nu,  des  grains  saillants, 
gros  comme  des  grains  de  millet,  et  séparés  par  des  sillons  plus  ou  moins 
irréguliers.  Ces  grains  constituent  les  lobules  du  foie;  ils  ont  1  millimètre 
de  diamètre  environ.  Lorsqu'on  coupe  un  de  ces  lobules,  on  remarque  que  le 
centre  est  un  peu  plus  foncé  et  la  partie  extérieure  plus  claire.  Dans 
d'autres  cas,  c'est  la  partie  superficielle  qui  est  la  plus  foncée.  Ces  diffé- 
rences de  couleur  tiennent  à  la  nature  du  contenu  des  vaisseaux,  c'est- 
à-dire  à  ce  que  les  vaisseaux  du  centre  du  lobule  sont  plus  gorgés  de  sang 
que  ceux  de  sa  périphérie,  ou  inversement.  Les  lobules  sont  très  rappro- 
chés chez  l'homme.  Avec  un  instrument  grossissant  de  50  diamètres 
environ,  on  aperçoit  au  centre  l'orifice  béant  (VH,  fig.  107)  d'un  vaisseau 
coupé  (veine  sus-hépatique,  veine  intra-lobulaire  de  Kiernan,  1838).  A 
la  surface  du  lobule  on  aperçoit  les  ramifications  de  la  veine  porte   (VP, 

1  Les  récentes  recherches  de  Dastre  (Recherches  sur  la  bile,  A'rch.  de 
Physiol.  avril  1890,  p.  315)  nous  paraissent  confirmer  la  théorie  ici  exposée, 
puisque  la  conclusion  la  plus  précise  de  son  travail  est  que  «  la  présence  de  la 
bile  est  indispensable  cà  la  lactescente  des  chylifères  ».  L'auteur  ajoute:  «  Le 
suc  pancréatique  seul  ne  détermine  pas  cette  lactescence.  (  >n  considère  celle- 
ci  comme  la  conséquence  de  Témulsion  des  matières  grasses.  S'il  en  est  bien 
ainsi,  si  véritablement  l'opacité  et  la  blancheur  lactée  des  chylifères  traduisent 
le  fait  de  l'émulsion  des  graisses,  on  devra  dire  que,  chez  le  vivant,  le  suc  pan- 
créatique seul  est  peu  capable  d'émulsionner  les  graisses;  ce  rôle  revient  à  la 
bile.  Si  l'observation  de  Cl.  Bernard  sur  le  lapin  semble  indiquer  que  la  bile 
seule  est  impuissante  à  digérer  les  corps  gras,  d'un  autre  coté,  nos  expériences 
apprennent  que  le  suc  pancréatique  seul  est  tout  aussi  impuissant.  Les  deu.r 
surs,  du  pancréas  et  du  foie,  auraient  chacun  leur  rôle  dans  l'absorption 
des  graisses.  » 
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fig.  1<)7)  qui  sont  contenues,  depuis  te  hile  jusqu'aux  lobules,  dans  la 
capsule  de  (ili^sou  '.  Lea  ramifications  de  la  veine  porte  entre  les  lobules 
ont  été  comparées  aux  racines  d'un  arbre  .jui  pénètrent  entre  les  piei 
d'un  sel  pierreux.  Rlles  portent  le  nom  de  veines  inter-lobulaires  de 
Kiernan.  De  ces  veines  partent  des  capillaires  (R,  fig.  107)  qui  sillonnent 
le  lobule,  sous  tonne  de  réseau,  pour  aller  se  jeter  dans  l'origine  des 
veines  sus-hépatiques.  Les  capillaires  du  lobules  sont  petits,  10  p  en 
moyenne;  les  mailles  sont  étroites. 


VH 


Fir,.  107.  —  Lobule  hépatique  *. 

Avec  un  grossissement  de  300  à  350  diamètres,  on  verra,  entre  les 
capillaires,  c'est-à-dire  remplissant  les  mailles  du  réseau,  les  cellules 
hépatiques  (2  ou  3  en  moyenne  par  maille:  en  G,  fig.  107).  Ces  cellules 
sont  l'élément  sécréteur  du  foie.  Les  cellules  hépatiques  ont  été  découvertes 
par  Purkinje  et  Henle.  Elles  sont  polyédriques,  tantôt  cubiques,  tantôt 
prismatiques,  d'un  diamètre  de  16  |x  en  moyenne.  Elles  n'ont  pas  d'enve- 
loppe. Elles  possèdent  un  ou  deux  noyaux,  tous  caractères  qui  prouvent 

1  Glisson  (Fr.),  médecin  anglais  (159(3-1677),  professeur  à  l'Université  de 
Cambridge,  puis  au  Collège  des  médecins  à  Londres. 

*  VII.  Veine  hépatique  prenant  naissance  au  milieu  du  lobule  hépatique  ;  —  VP, 
VP,  VP,  terminaison  delà  veine  porte  autour  du  lobule  hépatique  :  de  ces  divisions 
de  la  veine  porte  part  un  système  de  vaisseaux,  capillaires  (R)  intermédiaires  entre  la 
veine  porte  et  la  veine  hépatique.  C'est  dans  les  mailles  de  ce  réseau  capillaire  que 
se  trouvent  situées  les  cellules  hépatiques,  (î,  qui  sont  immédiatement  en  contact 
avec  le  sang  de  la  veine  porte;  —  B,  B,  B  et  &,  terminaison  de  ces  conduits  biliaires, 
ou  plutôt  origine  de  ces  canaux  autour  des  lobules  hépatiques  (Cl.  Bernard). 
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une  grande  activité  dans  ces  cellules.  Les  granulations  sont  nombreuses 
dans  le  protoplasma  de  ces  cellules  :  granulations  protéiques,  graisseuses • 

et  biliaires  pigments  biliaires).  Ces  cellules  renferment  aussi  de  la  matière 
glycogène,  que  quelques  auteurs  ont  décrite  comme  étant  aussi  à  l'état  de 
granulations  :  mais  en  réalité  cette  matière  glycogène,  véritable  amidon 
animal,  qui  se  colore  en  rouge  brun  par  l'action  de  la  teinture  d'iode,  est 
à  l'état  amorphe,  diffus.  Il  suffit  de  traiter  par  la  teinture  d'iode  la  surface 
d'une  coupe  du  foie  pour  obtenir  la  coloration  rouge  brun  ou  acajou. 

Les  granulations  graisseuses  existent  de  tout  temps  dans  les  cellules  hépa- 
tiques, elles  sont  plus  nombreuses  après  le  repas.  On  ne  les  rencontre 
pas.  dit- on.  chez  les  animaux  qui  vivent  à  l'état  sauvage.  L'accumulation 
de  ces  granulations  finit  par  transformer  les  cellules  en  véritables  vésicules 
graisseuses,  phénomène  qui  s'observe  pathologiquement  dans  le  foie  gras 
et  physiologiquement  dans  le  foie  des  animaux  qu'on  engraisse  (pour  la 
confection  des  pâtés  de  foie). 

Les  cellules  hépatiques,  avec  les  capillaires  sanguins  dans  les  mailles 
desquels  elles  sont  disposées,  représentent  évidemment  le  foie  glycogé- 
niq  <<e.  c'est-a-dire  président  à  la  fonction  glycogénique  que  nous  étudierons 
dans  un  instant.  Quant  au  foie  biliaire,  c'est-à-dire  présidant  à  la  forma- 
tion de  la  bile,  on  l'a  longtemps  considéré  comme  devant  être  complètement 
distinct  du  précédent,  c'est-à-dire  que  le  foie  aurait  été  formé  de  deux 
glandes  se  pénétrant  réciproquement.  D'après  cette  couception,  à  l'appui 
de  laquelle  on  invoquait  de  nombreuses  raisons  théoriques,  la  bile  n'aurait 
pas  été  sécrétée  par  les  cellules  hépatiques  que  nous  venons  de  décrire, 
mais  par  les  cellules  qui  tapissent  les  canalicules  biliaires,  lesquels  se  ter- 
mineraient en  cul-de-sac  à  la  périphérie  du  lobule  ou  pénétreraient  plus 
ou  moins  dans  son  intérieur,  mais  sans  jamais  affecter  de  connexions 
directes,  de  rapports  anatomiques  avec  les  cellules  hépatiques. 

Cependant  les  recherches  histologiques  récentes  et  multipliées,  qui  ont 
eu  pour  objet  l'origine  des  canalicules  hépatiques,  ont  montré  entre  les 
grandes  cellules  hépatiques  et  l'appareil  biliaire  des  rapports  bien  plus 
intimes  qu'on  ne  l'avait  cru  tout  d'abord. 

Déjà  Lereboullet  l,  en  1853,  d'après  ses  recherches  sur  le  foie  gras, 
avait  été  amené  à  considérer  les  canaux  biliaires  comme  ayant  pour  racines 
desimpies  vides  creusés  entre  les  cellules  disposées  en  séries  (méats  inter- 
cellulaires), vides  purement  virtuels  et  qui,  dans  les  préparations,  seraient 
le  résultat  du  passage  même  de  la  matière  à  injection  2. 

Ces  vides  ont  été  l'objet  d'études  nombreuses  sous  le  nom  de  capillaires 
biliaires,  de  canalicules  intralobul aires.  Avec  les  histologistes  que  nous 
avons  déjà  cités.  Kolliker  était  parvenu  à  les  distinguer  et  les  considérait 
comme  de  simples  lacune-:  intcrcellulaires  dépourvues  de  parois  propres, 
ou  revêtues  seulement  par  une  sorte  de  cuticule  qu'il  regardait  comme 
dépendant  des  cellules  entre  lesquelles  la  lacune  est  située:  «J'aimerais 

i  Lereboullet.  anatomiste  français  (1804-1865),  professeur  de  zoologie  à  la 
Faculté  des  sciences  de  Strasbourg. 

-  Lerebuullet.  Mémoire  sur  la  structure  intime  du  foie  et  sur  la  nature 
de  l'altération  connue  sous  le  nom  de  foie  gras,  Paris,  1853. 
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mieux  appeler  cette  cuticule  membrane  cellulaire,  et  dire  que  dam  les 
régions  des  capillaires  biliaires  cette  membrane  est  plus  développée  que 
dans  les  autres  points.  •  (Tradnct.  franc.,  1870,  p.  ~>''»8.) 

Aujourd'hui,  grâce  notamment  aux  recherches  de  Hering,  <-es  canali- 
cules biliaires  intra-kbulaires,  ou  capillaires  biliaires,  sont  bien  connue. 
C'  -  canalicules  sont  creusés,  cbec  l'homme,  entre  deux  cellules  hépatiques, 
orrespondent  bonjours,  sur  chaque  cellule,  s  une  face  qui  n'est  pas  en 
rapport  avec  les  capillaires  sanguins  (fig.  1U8,  B).  Ces  canalicules  n'oni 
comme  parois  qu'une  cuticule  appartenant  aux  cellules  hépatiques  corr 
pondantes.  Ce  Bout  «loue  bien  les  cellules  hépatiques  qui  sécrètent  la  bile, 
cellules  étant  d'un  côté  en  rapport  avec  les  capillaires  sanguins,  et 
d'un  autre  côté  avec  la  cavité  du  canalicule  biliaire  dans  lequel  elles  ver- 


Fig.  10S.  —  Disposition  des  canalicules  biliaires  * 

sent  la  bile.  A  cet  égard,  il  est  facile  de  comparer  le  foie  à  une  glande  en 
tube,  dont  la  lumière  serait  très  étroite  et  creusée  seulement  entre  deux 
cellules.  Du  reste,  le  foie  des  vertébrés  inférieurs,  celui  de  la  grenouille 
par  exemple,  nous  présente  une  disposition  qui  est  une  l'orme  de  transition 
entre  le  type  ordinaire  des  glandes  et  le  foie  de  l'homme.  On  y  voit  en 
effet  des  îlots  de  quatre  à  cinq  cellules  hépatiques  de  forme  plus  ou  moins 
pyramidale  qui  reposent  par  leurs  bases  sur  les  capillaires  sanguins,  repré- 
sentant la  périphérie  du  tube  glandulaire  (V.  fig.  108,  A),  et  qui  laissent 
entre  elles,  au  niveau  de  leur  sommet,  un  petit  pertuis  qui  n'est  autre 
chose  qu'un  canalicule  hépatique,  représentant  la  lumière  centrale  du  tube 
glandulaire.  Du  reste,  à  la  périphérie  du  lobule,  on  voit  l'épithélium 
cubique  des  canalicules  binaires  mterlobulaires,  au  moment  où  ceux-ci 
deviennent  intralobulaires,  se  transformer  graduellement  en  cellules  plus 
volumineuses,  irrégulièrement  polyédriques,  qui  font  saillie  dans  la  lumière 
du  canal,  et  l'oblitèrent  graduellement,  de  façon  à  le  réduire  bientôt  à  la 
simple  lacune  iutercellulaire  qui  représente  le  canalicule  intralobulaire  ; 


*  Dispositions  dt?s  eanalioules  biliaires  intralobulaires  dans  le  foie  de  la  grenouille 
(A    et  clans  le  foie  de  l'bomiue     B). 

C,  C.  C,  Capillaires  sanguins:  —  C'a  G\  canalicules  biliaires  intralobulaires;  — 
H,  H,  H,  cellules  hépatiques. 
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c'est-à-dire  que  les  cellules  hépatiques  sont  des  cellules  épithéliales  trans- 
formées. 

L'embryologie  parle  dans  le  même  sens,  en  nous  montrant  que  le  foie 
est  primitivement  une  glande  en  tube  dérivée  de  l'épithélium  de  l'intestin. 
Par  les  progrès  du  développement  ce  tube  se  ramifie,  et  ses  ramifications 
s'anastomosent,  et  ainsi  se  trouve  formée  la  masse  du  foie,  dans  laquelle 
on  voit  graduellement  les  cellules  épithéliales  des  tubes  glandulaires  prendre 
les  caractères  des  cellules  hépatiques. 

Il  n'est  donc  plus  possible  aujourd'hui  de  distinguer  dans  le  foie  une 
glande  glycogénique  et  une  glande  billiaire  ;  la  cellule  hépatique  est  le 
siège  de  ces  deux  fonctions  à  la  fois.  Nous  avons  vu  ce  qu'on  sait  ou 
suppose  quant  à  la  physiologie  de  la  fonction  biliaire  ;  il  nous  reste  à  étudier 
la  fonction  glycogénique. 

Cl.  Bernard  établit  le  premier  que  les  organismes  animaux  peu- 
vent former  du  sucre  comme  les  organismes  végétaux.  Magendie 
avait  déjà  trouvé  du  sucre  dans  le  sang,  mais  seulement  chez  les 
herbivores  ;  Cl.  Bernard  montra  qu'il  y  en  a  aussi  dans  le  sang  des 
carnivores,  mais  qu'on  en  trouve  à  peine  des  traces  dans  la  veine 
porte,  tandis  que  dans  les  veines  sus-hépathiques  il  y  en  a  une 
quantité  relativement  considérable.  Il  montra  en  même  temps  que 
ce  sucre  ne  peut  provenir  uniquement  d'une  alimentation  antérieure 
dont  les  éléments  sucrés  se  seraient  emmagasinés  dans  le  foie,  comme 
le  font  certains  poisons  ;  que  le  sucre  existe  dans  le  foie  en  dehors 
de  toute  alimentation.  Le  foie  est  donc  le  lieu  de  production  de  ce 
sucre,  identique  au  sucre  des  urines  de  diabétiques,  et  le  diabète 
n'est  qu'une  exagération  pathologique  de  la  fonction  normale  glyco- 
génique. Cette  fonction  du  foie  ne  commencerait  chez  le  fœtus  que 
vers  l'âge  de  trois  ou  quatre  mois.  Avant  cette  époque,  le  placenta 
serait  chargé  de  fonctions  analogues,  grâce  à  une  couche  de  cellules 
glycogènes  placées  entre  le  placenta  fœtal  et  le  placenta  maternel 
(Cl.  Bernard,  1847-1855). 

Bientôt  Cl.  Bernard  reconnut  que  les  éléments  cellulaires  du 
oie  ne  forment  pas  directement  du  sucre,  mais  bien  une  substance 
capable  de  se  transformer  en  sucre,  une  matière  glycogène,  ana- 
logue à  l'amidon,  et  se  transformant  en  glycose  par  les  mêmes 
agents  que  l'amidon.  Ce  n'est  que  par  l'action  d'un  ferment,  qui  se 
produit  dans  le  foie  ou  qui  y  est  amené  par  le  sang,  que  cette 
matière  glycogène  est  tranformée  en  sucre  dans  l'organisme.  Il  fut 
amené  à  ce  nouveau  point  de  vue  en  observant  que  la  quantité  de 
sucre  variait  suivant  le  moment  où  l'on  examinait  le  foie;  que 
constamment,  quand  le  foie  était  examiné  au  moment  de  la  mort 
de  l'animal,  il  contenait  moins  de  sucre  que  quand  il  était  examiné 
le  lendemain.  C'est  que  la  matière  glycogène  s'est  changée  en  sucre 
après  la  mort  (Cl.  Bernard,  1855-1859).  Cette  matière  glycogène 
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a  été  retrouvée  par  Schiff,  qui  lui  a  donné  le  nom  d'intime,  la 
comparant  à  un  amidon  végétal  dont  elle  a  jusqu'à  un  certain 
point  les  caractères  microscopiques:  et  même  les  réactions.  Rouget  a 
donné  à  cette  substance  glycogène  1»'  nom  do  zoamyline  (ou  ami 

don  animal). 

Ainsi  le  foie  forme  de  la  matière  glycogène  ;  cetto  matière 
glycogène  se  transforme  en  sucre  par  l'action  d'un  ferment  dont  la 
nature  à  été  déterminée  par  les  dernières  recherches  de  Cl.  Ber- 
nard l.  Le  sucre  ainsi  formé  est  versé  dans  le  sang,  et,  entraîné  par 
le  torrent  de  la  circulation,  ne  tarde  pas  à  disparaître,  soit  brûlé 

i  Un  peut  dire  que  Gl.  Bernard  a  non  seulement  découvert  la  fonction  glyco- 

ique  du  foi.-,  mais  qu'il  en  a  t'ait  successivement  une  étude  si  complète, que 

la  question  tout.'  entière  est  son  œuvre,  de  sorte  que  les  autres  auteurs  n'ont 

que  des  travaux  accessoires  sur  la  question,  s. -s  recherches  peuvent  se  résumer 

île  la  manière  suivante.  En  1S40.  découvert.-  «lu  sucre  dans  le  foi.-  :  sou  exis- 
tence  3  <--t  constante,  quelle  que  -oit  l'alimentation  de  ranimai.  En  l&>5,  il 
démontre  comment  le  sucre  du  t'oit*  dérive  d'une  matière  formée  dans  le  foie, 
matière  qu'il  isole  (1857).  et  à  laquelle  il  reconnaît  des  caractères  identique 
ceux  de  l'amidon  végétal.  En  1859.  recherchant  l'origine  de  cette  matière 
glyeogène.'ù  en  signale  la  présence  dans  les  organes  placentaires  des  mammi- 

■-.  dans  la  membrane  vitelline  des  oiseaux  et  chez  les  animaux  inférieurs  a 
l'état  de  larve  ou  de  chrysalide.il  montre  alors  que  les  cellules  glycogéniques 

rencontrent  d'abord  sur  la  lace  interne  de  Famnios  des  mammifère-, 
forment  des  papilles  très  développées  vers  le  milieu  de  la  gestation,  et  dispa- 
raissent plus  tard  à  mesure  que  la  fonction  glycogénique  se  localise  dans  le 
foie.  Chez  les  oiseaux,  les  cellules  glycogéniques  se  rangent  d'abord  sur  le  trajet 
«les  veines  omphalo-mesentériques  et  plus  tard  aux  extrémités  des  veines  vitel- 
lines,  qui  forment  de  véritables  villosités  glycogéniques  flottant  dans  la  sub- 
stance du  jaune.  La  substance  glycogène  existe  donc  d'abord  d'une  manière 
diffuse  dans  les  organes  embryonnaires,  transitoires,  et  c'est  ultérieurement 
qu'elle  apparaît  dans  le  foie  pour  y  persister.  D'autre  part,  la  glycogénie  ani- 
male constitue  une  véritable  évolution  chimique  des  principesamidonnes,  évo- 
lution analogue,  ou  pour  mieux  dire  identique  à  celle  que  présente  l'amidon 
dans  les  organismes  végétaux.  (Cl.  Bernard,  Cours  de  1872.) 

Enfin,  en  1877  (Comptes  rend.  Acad.  des  sciences,  10  sept.),  Cl.  Bernard 
indique  la  manière  d'isoler  le  ferment  diastasique  qui.  dans  le  foie,  trans- 
forme la  matière  irlycogene  eu  glyo.se.  A  cet  effet,  on  agit  sur  un  foie  lavé 
par  un.-  injection  intravasculaire  jusqu'à  ce  qu'il  ne  reste  plus  ni  sucre  ni  glyco- 
gène dans  le  tissu  hépatique.  Le  ferment  qui  est  toujours  en  excès,  se  trouve 
alors  seul;  on  l'extrait  en  broyant  le  tissu  du  foie  et  en  délayant  la  houillie 
hépatique  avec  quatre  ou  cinq  fois  son  poids  de  glycérine  pure;  on  laisse 
macérer  pendant  deux  ou  trois  jours  et  on  filtre.  Le  liquide  qui  passe  contient 
1  -  ferment  hépathique  dissous  dans  la  glycérine  et  rendu  par  cela  même  inal- 
térable ;  en  effet,  la  glycérine  pure  empêche  le  ferment  d'agir  et  de  s'altérer  : 
mais  dés  qu'on  l'étend  d'eau,  le  ferment  reprend  et  manifeste  son  activité 
iale  de  transformer  la  solution  d'empois  d'amidon  en  dextrine  et  en  sucre. 
Si  maintenant  on  veut  isoler  et  extraire  de  la  glycérine  le  ferment  hépatique, 
rien  n'est  plus  facile.  11  suffit  de  le  précipiter  par  l'alcool,  de  le  recueillir 
sur  un  filtre  et  île  le  purifier  par  une  nouvelle  dissolution  et  une  nouvelle  pré- 
cipitation. 
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dans  le  poumon  {{).  soit  détruit  par  oxydation  ou  par  tout  autre  mode 
dans  un  point  quelconque  de  l'économie,  surtout  dans  les  muscles. 
Aussi  n'en  reste-t-il,  en  définitive,  que  peu  dans  le  sang  :  mais 
toutes  les  fois  que  la  quantité  de  sucre  formé  est  trop  considérable 
ou  n'est  pas  entièrement  détruite,  il  y  a  glycémie',  et  si  cette  quan- 
tité est  supérieure  à  3  pour  iU!J  du  résidu  solide  du  sang,  ou  s'il  y 
en  a  plus  de  2  à  3  grammes  par  kilogramme  de  l'animal  i  Kiihne  . 
alors  le  sucre  est  excrété  par  les  reins,  la  glycémie  se  révè-Ie  par- 
la glycosurie,  par  le  diabète. 

Non  seulement  le  foie  produit  du  sucre,  mais  il  est  encore 
l'organe  régulateur  de  la  distribution,  dans  le  sang,  du  sucre  absorbé 
par  l'intestin  :  il  l'emmagasine,  le  transforme,  puis  le  restitue  sous 
forme  de  glycose  (sucre  de  foie.  En  effet,  les  dernières  expériences 
de  CL  Bernard  ont  mis  hors  de  doute  le  rôle  actif  du  foie  qui  con- 
sisterait à  retenir  le  sucre,  a  empêcher  qu'il  se  montre  dans  les 
veines  sus-hépatiques  en  aussi  forte  proportion  que  dans  les  vais- 
seaux afférents.  La  démonstration  est  établie  par  la  ligature  de  la 
veine  porte.  A  la  suite  de  cette  oblitération,  la  circulation  complé- 
mentaire s'organise  par  les  anastomoses  qui  relient  les  branches 
de  la  veine  porte  aux  hémorroïdales.  aux  veines  des  parois  abdo- 
minales, aux  diaphragmatiques,  de  sorte  que  le  sang  venant  de 
l'intestin  ne  passe  plus  par  le  foie,  mais  est  versé  par  ces  anastomoses 
dans  la  circulation  générale.  Si.  dans  ces  circonstances,  on  fait 
ingérer  à  l'animal  10  à  12  grammes  de  sucre,  on  constate  bientôt 
la  présence  du  sucre  dans  les  urines,  tandis  que  chez  un  chien  de 
même  taille,  mais  n'ayant  pas  la  veine  porte  oblitérée,  il  faut  50  ou 
s  I  grammes  de  sucre  ingéré  pour  qu'il  apparaisse  dans  les  urines. 
Cette  expérience  de  la  ligature  de  k  veine  porte  se  trouve  parfois 
réalisée  dans  les  cas  cliniques  d'obstruction  de  ce  vaisseau  (pylé- 
phlébite  et  cirrhose  i.  Dans  ces  cas,  on  a  observé  l'absence  complète 
de  glycose  dans  les  urines  lorsque  le  malade  était  à  jeun,  tandis 
que  les  urines  de  la  digestion,  après  un  repas  composé  de  matières 
amylacées  ou  sucrées,  en  renfermaient  des  quantités  notables  (V. 
ci-après  le  chapitre  Nutrition.) 

Cette  exagération  de  la  production  du  sucre  et  toutes  les  consé- 
quences qui  en  résultent  peuvent  être  produites  expérimentalement 
par  plusieurs  procédés  qui  confirment  la  théorie  de  la  glycogénie 
hépatique,  car  tous  portent  leur  action  d'une  façon  plus  ou  moins 
directe  sur  le  foie. 

Ainsi  l'injection  de  matières  irritantes  dans  la  veine  porte  (éther '. 
amène  la  glycosurie.  C'est  ainsi  qu'agissent  sans  doute  certaines 
substances  plus  ou  moins  toxiques,  absorbées  par  diverses  voies, 
comme  le  chloroforme,  le  curare,  les  matières  putrides,  etc.  ;  ces 
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dernières  contribuent  Bans  dent»'  à  augmenter  l;i  quantité  de  fer 
ment  capable  de  produire  la  transformation  du  glycogène  en  >ncre. 
En  effet,  toute-  les  conditions  qui  favorisent  \e*  fermentations  sont 
aptes  à  produire  et  à  augmenter  le  diabète,  de  même  que  toutes  les 

conditions  qui  arrêtent  les  fer- 
mentations peuvent  diminuer  ou 
même  faire  cesser  le  diabète. 
Ainsi  Winogradoff  a  montré  que 
les  grenouilles  qu'on  rend  diabé- 
tiques cessent  de  l'être  quand  on 
les  place  dans  un  lieu  froid,  car 
les  fermentations  s'arrêtent  à 
une  basse  température  ;  le  dia- 
bète se  reproduit  lorsque  la 
grenouille  est  remise  dans  un 
milieu  assez  chaud  pour  per- 
mettre la  fermentation  *. 

Influence  du  système  ner- 
veux sur  la  (jh/cogenèse.  — 
Mais  de  toutes  les  conditions  expérimentales  capables  de  produire  le 
diabète,  la  plus  intéressante  en  physiologie  est  celle  qui  résulte 
<le  modifications  particulières  portées  sur  le  système  nerveux, 
Cl.  Bernard  a  découvert  que,  si  Ton  pratique  sur  un  animal  (lapin) 
une  piqûre  sur  le  plancher  du  quatrième  ventricule  (en  P',  fig.  109), 
entre  les  racines  des  nerfs  acoustiques  et  celles  des  nerfs  pneu 
mogastriques,  on  trouve  au  bout  de  peu  de  temps  (une  heure,  et 
quelquefois  moins)  du  sucre  dans  les  urines  de  l'animal.  (Une  piqûre 
pratiqué  un  peu  plus  haut,  en  P,  produit  de  la  glycosurie  accom- 
pagnée de  polyurie  ;  un  peu  plus  haut  encore,  elle  produit  une 
albuminurie.)  Cette  glycosurie  est  due  à  un  travail  hépatique,  car 
Winogradoff  a  montré  que,  après  avoir,  chez  une  grenouille,  piqué 
le  quatrième  ventricule  et  produit  ainsi  le  diabète  consécutif,  celui- 
ci  cesse  si  on  enlève  le  foie,  c'est-à-dire  l'organe  producteur  du 
sucre.  D'autre  part,  on  sait  que,  après  un  long  empoisonnement  par 
l'acide  arsénieux,  le  foie  est  privé  de  substance  glycogène,  et  ne 
peut  plus  produire  du  sucre.   Or,  sur   un  animal  placé  dans  ces 


Fig.  109.  —   Quatrième    ventricule   (lapin] 
et  piqûres  expérimentales  *. 


1  V.  Cl.  Bernard,  Cours  du  Collège  de  France,  in  Revue  des  cours  scien- 
tifiques, avril  1873. 

*  Les  lobes  du  cervelet  sont  écartés.  On  voit,  en  bas,  les  corps  restiformes  dont 
récartement  circonscrit  le  bec  du  calumus  scriptorius  et  le  quatrième  ventricule.  — 
La  piqûre  P',  qui  produit  de  la  glycosurie,  est  située  un  peu  au-dessus  du  -bec  du 
cal'.imus.  —  La  piqûre  P  est  située  au  niveau  des  tubercules  de  Wenzel,  c'est-à-dire 
de  l'origine  des  nerfs  acoustiques  (Cl.  Berntrd). 
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conditions  la  piqûre  du  quatrième  ventricule  ne  donne  plus  lieu  au 
diabète  i. 

Le  mécanisme  par  lequel  la  piqûre  du  quatrième  ventricule  agit 
sur  le  foie  a  été  bien  déterminé  par  Cl.  Bernard.  Les  premières 
recherches  lui  ayant  montré  que  la  section  des  pneumogastriques 
fait  disparaître  le  sucre  du  foie,  Cl.  Bernard  avait  pensé  d'abord  que 
le  pneumogastrique  serait,  à  cet  égard,  un  nerf  centrifuge,  excito- 
sécrétoire,  qui  portait  vers  le  foie  l'excitation  ayant  son  centre  dans 
le  bulbe;  mais  il  constata  bientôt  que  la  glycosurie  se  produit  à  la 
suite  de  la  piqûre  du  quatrième  ventricule,  alors  même  que  le 
pneumogastrique  a  été  coupé  ;  ce  n'est  donc  pas  le  pneumogastrique 
qui  transmet  l'excitation  vers  le  foie;  et  il  fut  démontré  par  la  suite 
que  le  pneumogastrique  agit  sur  la  glycogénie  hépatique  en  tant 
que  nerf  centripète,  conduisant  au  bulbe  des  impressions  périphé- 
riques venant  du  poumon,  impressions  qui  sont  alors  réfléchies 
vers  le  foie  par  des  voies  centrifuges  qui  sont  représentées  par  le 
grand  sympathique  (nerfs vaso-moteurs). 

Cette  question  des  voies  nerveuses  centrifuges  reliant  le  bulbe  au  foie,  a 
été  l'objet  de  nombreuses  études  :  Sckiff  et  Moos  ont  montré  que,  si  on  lie 
sur  une  grenouille  tous  les  nerfs  sympathiques  qui  vont  au  foie,  on  ne 
peut  plus  produire,  chez  cet  animal  ainsi  préparé,  le  diabète,  soit  par  la 
piqûre  du  quatrième  ventricule,  soit  par  l'excitation  électrique  de  la  moelle 
épinière.  Dans  tous  ces  cas,  une  forte  hyperémie  du  foie  paraît  être  la 
condition  de  l'exaltation  de  ses  fonctions  glycogéniques.  Et,  en  effet,  si  on 
lie  sur  une  grenouille  la  veine  cave  inférieure  au-dessous  du  foie,  on 
amène,  vu  les  anastomoses  qui  existent  chez  cet  animal  entre  le  système 
veineux  général  et  le  système  de  la  veine  porte,  on  amène  une  circulation 
plus  considérable  dans  la  veine  porte,  et,  par  suite,  le  diabète.  Mais  dans 
la  piqûre  du  quatrième  ventricule  la  congestion  du  foie  et  l'exaltation  de 
sa  fonction  glycogénique  ne  paraissent  pas  résulter  d'une  simple  hyperémie 
névro-paralytique  provenant  de  la  destruction  de  l'innervation  vaso-motrice, 
car  le  diabète  artificiel  ainsi  produit  n'est  que  temporaire  (de  vingt- quatre 
heures  au  maximum).  Ce  diabète  parait  plutôt  provenir  de  l'excitation  de 
certains  nerfs  compris  dans  les  filets  du  grand  sympathique  et  qui  seraient 
au  foie  ce  que  la  corde  du  tympan  est  à  la  glande  sous-maxillaire  (Cl.  Ber- 
nard). C'est  ce  que  s'est  attaché  à  démontrer  Marc  Laffont  2  qui  a  poursuivi 
à  cet  égard  les  recherches  de  Cl.  Bernard.  Pour  cet  auteur,  le  diabète 
artificiel,  par  piqûre  du  quatrième  ventricule,  est  dû  à  une  excitation  et 
non  à  une  paralysie.  De  nombreuses  expériences  sur  les  premières  paires 
nerveuses  de  la  région  dorsale,  sur  le  centre  bulbo-médullaire,  sur  les 

1  V.  ci-après,  au  chapitre  Nutrition,  le  rôle  du  foie  dans  les  actes  complé- 
mentaires de  la  désassimilation. 

2  Recherches    expérimentales    sur  la    glycosurie   considérée    dans    ses 
rapports  avec  le  système  nerveux,  par  Marc  Laffont,  thèse  de  Paris,  1880. 
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nerfs  pneumo-gastriques l'amènent  nux  conclusions  suivantes:  La  glyco 
surie  d'origine  nerveuse  peut  avoir  pour  cause  une  paralysie  vaso-motrice 

par  suite  de  section,  d'altération  «les  nerfs  ou  «les  ganglions  sympathiques, 
mais  le  plus  souvent  elle  est  due  à  des  actions  vaso-dilatatrices  directes  ou 
réflexes.  1°  La  vaso-dilatation  est  directe  lorsqu'elle  survient  à  la  suite  de 
la  piqûre  du  bulbe,  d'une  hémorragie  du  plancher,  d'une  excitation  du 
bout  périphérique  bien  isolé  de  certains  nerfs  (par  exemple,  des  premières 
paires  nerveuses  de  la  région  dorsale,  lesquelles  livrent  passage  a  des 
nerfs  dilatateurs);  2°  la  vaso-dilatation  est  indirecte  ou  réflexe,  lorsque 
l'excitation  porte  sur  la  moelle  ou  le  bout  central  d'un  nerf  mixte 
(par  exemple,  du  pneumogastrique).  Dans  ces  conditions,  l'excitation  est 
portée  dans  la  moelle  jusqu'aux  centres  vaso-dilatateurs,  ou  excito- 
fonctionnels  de  la  glycogénie  hépatique,  centres  placés  dans  le  bulbe  au- 
dessous  de  la  petite  diagonale  du  plancher  du  quatrième  ventricule.  Ces 
centres,  symétriques,  distincts  et  séparément  excitables,  sont  le  point  de 
départ  de  nerfs  dilatateurs  vasculaires  qui  cheminent  dans  la  moelle  jusqu'à 
la  hauteur  de  la  première  paire  de  nerfs  dorsaux,  à  partir  de  laquelle, 
peut-être  jusqu'à  la  troisième  paire,  ils  sortent  pour  se  jeter  dans  le  tronc 
sympathique  et  de  là  dans  les  nerfs  splanchniques.  C'est  pourquoi  l'arrache- 
ment des  premières  paires  nerveuses  de  la  région  dorsale  supprime,  comme 
l'avait  vu  Cl.  Bernard,  l'action  réflexe  (vaso-dilatatrice)  des  nerfs  vagues 
sur  la  vascularisation  des  organes  splanchniques.  Ajoutons  que  le  mode 
d'action  de  la  piqûre  portée  sur  le  quatrième  ventricule  a  été  soigneusement 
déterminé  :  cette  action  est  double,  se  traduisant  d'abord  par  une  irritation 
locale,  d'où  suractivité  circulatoire  des  viscères  abdominaux;  à  cette  irri- 
tation succède  une  paralysie  due  à  l'altération  du  centre  par  l'hémorragie 
consécutive  :  ce  centre  alors  n'est  plus  excitable  ni  directement  (nouvelle 
piqûre  superposée),  ni  par  action  réflexe  (excitation  du  bout  central  de 
pneumogastrique  ou  du  nerf  dépresseur  du  même  côté). 

G.  Voies  de  l'absorption.  Rôle  deschylifères.  —  Nous  avons  vu,  par 
suite  du  travail  épithélial,  les  matériaux  de  la  digestion  arriver 
jusque  dans  le  corps  même  de  la  villosité.  Tandis  que  l'épithélium 
se  répare  (desquamation,  etc.),  le  corps  de  la  villosité  s'éclaircit, 
se  vide,  les  éléments  absorbés  ont  passé  par  diffusion  dans  les 
vaisseaux. 

Mais  ces  vaisseaux  sont  de  deux  espèces  :  nous  avons  vu  qu'il 
y  a  un  réseau  vasculaire  sanguin,  formant  les  origines  de  la  veine 
porte,  et  un  chylifère  central,  origine  des  vaisseaux  chylifères  qui 
vont  aboutir  au  tronc  principal  de  la  circulation  lymphatique  (canal 
thoracique.  V.  Système  tympathique \  p.  270).  C'est  par  le  sang 
que  sont  entraînées  la  plupart  des  matières  absorbées,  et  c'est,  en 
effet,  dans  la  veine  porte  que  l'on  retrouve  les  peptones  et  les  gly- 
coses.  Mais,  en  même  temps  que  la  graisse  disparait  delà  villosité, 
on  voit  le  chylifère  central  devenir  tout  blanc  (vaisseaux  lactés 
d'Aselli,  voir  ci- dessus,  page  270),  et  on  y  constate  un  grand  nombre 
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de  molécules  graisseuses  finement  émulsionnées  :  c'est-à-dire  que 
les  graisses  ne  passent  pas  par  les  mêmes  voies  que  les  substances 
précédentes  et  que  le  chylifère  est  spécialement  proposé  à  leur 
absorption  (fîg.  110). 

Il  est  permis,  en  effet,  de  supposer  que  la  graisse  contenue  dans 
l'intestin  est  absorbée  par  les  cellules  de  la  villosité  (cellules  épithé- 
liales  et  plasmatiques),  lesquelles  l'excrètent  dans  le  chylifère  cen- 
tral. Sappey,  après  avoir  décrit  les  réseaux  de  lacunes  et  capillicules 
lymphatiques  qui  parcourent  tout  le  corps  de  la  villosité  et  viennent 
confluer  dans  le  chylifère  central,  explique  l'absorption  des.grais- 


Fig.  110.  —  Voies   de  l'absorption  digestire 


ses  par  leur  passage  à  travers  les  cellules  épithéliales,  qu'elles 
traversent  pour  arriver  sur  la  périphérie  du  corps  de  là  villosité  ; 
là  elles  rencontrent  le  réseau  des  capillicules  et  des  lacunes  qui  les 
transmet  au  chylifère  central. 

Du  reste,  la  graisse  ne  passe  pas  uniquement  par  la  voie  lym- 
phatique ;  il  y  en  a  dans  le  sang  de  la  veine  porte,  mais  en  quantité 
très  peu  considérable.  De  même,  les  autres  substances  qui  ont  subi 
l'absorption  se  retrouvent  aussi  dans  les  chylifères,  mais  en  quantité 
infiniment  petite  relativement  à  la  graisse  qui  y  est  contenue. 

Cependant  quelques  auteurs  refusent  absolument  aux  vaisseaux 
de  la  veine  porte  le  pouvoir  d'absorber  et  d'entraîner  la  graisse  l; 

i  V.  Béelard.  Recherches  expérimentales  sur  les  fonctions  de  la  reine 
porte  (Arch.  gêner,  de  médecine,  1848). 

~  *  Figure  empruntée  à  Beaunis  fXouv.  Èlèm.  Je  physiol.  humaine,  2*  édit.,  Paris, 
3*  i  .  _  i,  Intestin  :  —  2,  vaisseaux  sanguins  (veine  d'origine  de  la  veine  porte  : 
—  3,  veine  porte  ;  —  4,  foie;  —  5,  veines  sus-hépatiques:  —  0,  chylifères:  —  7.  7, 
ganclicns  lymphatiques;  —  S,  canal  thoracique  : —9,  système  veineux  veines-cavesi. 


VOIES  DE  L'ABSORPTION 

c'est  qu'en  effet,  la  graisse  que  l'on  trouve  dans  ce  sang  c'est  pas 
dans  le  mémo  étal  que  dans  le  chyle;  ehez  les  mammifères,  cen'esl 
jamais  delà  graisse  libre  ;  ce  sont  des  graisses  saponifiées.  Elles  ont 
sans  doute  été  saponifiées  par  le  choléate  de  soude  de  la  bile. 

i  plupart  des  substancestoxiques  sont  absorbées  par  la  voie  des 
veines  :  l'intoxication  étant  très  rapide,  les  poisons  ne  peuvent  avoir 
passé  par  la  voie  des  lymphatiques. 

Les  métaux  absorbés  à  l'état  de  sels  métalliques  s'accumulent 
dans  le  foie.  Ce  fait  est  très  important  en  ce  qu'il  nous  montre  le 
foie  comme  retenant  une  forte  proportion  de  matières  alimentaires 
pour  les  modifier.  Et,  en  effet,  l'albumine  est  transformée  en  arri- 
vant par  la  veine  porte  au  contact  des  cellules  hépatiques. 

Nous  voyons,  en  somme,  que  les  notions  précises  sur  l'acte  intime 
de  l'absorption  sont  encore  incomplètes.  Nous  nous  sommes  atta- 
chés  ici  à  étudier  ces  phénomènes  au  point  de  vue  de  l'action 
qu'exercent  les  ce-// w/es  vivantes^  travers  lesquelles  se  fait  l'absorp- 
tion. Pour  nous,  ce  travail  d'absorption  est  essentiellement  le  fait  de 
ces  cellules.  Aussi  nous  sommes-nous  peu  arrêtés  sur  les  théories 
physiques  de  l'absorption  et  les  expériences  pratiquées  avec  des 
membranes  privées  de  vie.  Nous  avons  dû  insister  davantage  sur 
les  voies  (vaisseaux  sanguins  et  lymphatiques)  de  l'absorption 
digestive.  La  figure  110  résume,  sous  une  forme  schématique,  la 
disposition  de  ces  voies  et  leur  rapport  avec  certains  viscères  (foie). 

Résumé.  —  Absorption,  bile  et  foie.  —  Les  phénomènes  d'absorption 
sont  essentiellement,  au  point  de  vue  physique,  des  phénomènes  de  diffusion 
et  d'endosmose;  mais  ces  phénomènes  sont  régis  par  la  nature  même  de 
l'épithélium,  qui  doit  être  traversé  pour  que  les  substances  arrivent  à  se 
diffuser  dans  l'organisme,  ou  à  y  être  entraînées  par  la  circulation. 

Uétat\du  sang  (richesse  ou  pauvreté  en  principes  à  absorber)  et  Y  état 
de  la  circulation  (pressions  fortes  ou  faibles)  influent  beaucoup  sur  la 
rapidité  et  l'intensité  de  l'absorption. 

Pour  Yabsorption  intestinale,  la  clef  de  tout  le  phénomène  doit  être 
cherchée  dans  le  rôle  de  Yépithélium  cylindrique  qui  recouvre  les  villo- 
sités.  Les  aliments  dissous,  dédoublés,  émulsionnés  par  les  sucs  digestifs, 
sont  saisis  par  les  cellules  épithéliales  qui  les  incorporent  à  leur  propre 
substance,  pour  les  transmettre  ensuite  au  milieu  intérieur  sous-jacent 
(lymphe  et  sang  du  chylifère  central  et  des  capillaires  périphériques). 
Cette  manière  de  voir  nous  dispense  de  chercher  des  théories  compliquées 
pour  expliquer  l'absorption  des  corps  gras  :  ceux-ci,  dans  cet  acte 
d'absorption  intestinale,  comme  dans  tous  les  cas  où  ils  sont  déposés,  puis 
repris,  par  le  sang  dans  l'intimité  des  tissus,  se  combinent  avec  les  substances 
albuminoïdes  des  cellules. 

11  y  a  environ  1300  grammes  de  bile  sécrétée  en  vingt-quatre  heures. 
Cette  bile  renferme   comme  matières  en  solution  :   1°  les  sels  biliaires 
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(choléate  et  cholate  de  soude);  la  cholestérine  (de  la  classe  des  alcools); 
la  matière  colorante  ou  bilirubine. 

La  bile  est  destinée  à  être  en  partie  résorbée  dans  l'intestin  ;  sa  perte 
amène  un  grand  état  de  souffrance  du  système  pileux  de  l'animal  (perte  du 
soufre  qui  est  contenu  dans  la  taurine  du  taurocholate  ou  cholate  de  soude). 

On  a  attribué  à  la  bile  des  rôles  divers  :  neutraliser  le  chyme  acide  que 
fournit  l'estomac  ;  émulsionner  et  dédoubler  les  graisses  ;  s'opposer  à  la 
fermentation  putride  du  contenu  intestinal  ;  cette  dernière  opinion  trouve 
une  certaine  confirmation  dans  les  expériences.  On  peut  aussi,  se  basant 
sur  un  grand  nombre  de  considérations,  émettre  l'hypothèse  que  le  rôle 
de  la  bile  serait  de  favoriser  la  desquamation  épithéliale  qui  se  produit 
dans  la  muqueuse  intestinale  après  chaque  absorption  digestive. 

Le  foie  représente  une  seule  glande,  à  la  fois  biliaire  et  glycogénique, 
c'est-à-dire  que  les  cellules  hépatiques  sont  le  siège  de  deux  phénomènes 
simultanés,  la  sécrétion  de  la  bile  et  la  production  de  la  matière  glycogène. 

Le  foie  produit  donc  du  sucre  qu'il  verse  dans  les  veines  sus-hépatiques  ; 
il  le  produit  aux  dépens  d'une  matière  glycogène  (ou  amidon  animal)  et 
d'un  ferment  diastasique  (analogue  à  la  diastase  salivaire)  qui  transforme 
cette  matière  en  glycose,  comme  la  ptyaline  ou  la  pancréatine  le  font  pour 
l'amidon  végétal.  Non  seulement  le  foie  produit  du  sucre,  mais  il  emma- 
gasine, transforme  et  livre  de  nouveau  sous  forme  de  glycose  le  sucre 
absorbé  dans  l'intestin. 

Cette  fonction  glycogénique  est  réglée  par  le  système  nerveux,  comme 
le  montre  la  célèbre  expérience  de  la  piqûre  du  quatrième  ventricule  et  le 
diabète  artificiel  qui  en  résulte,  ce  diabète  étant  produit  par  l'excitation  de 
certains  nerfs  qui  sont  au  foie  ce  que  la  corde  du  tympan  est  à  la  glande 
sous-maxillaire.  Sous  l'influence  de  ces  nerfs  il  y  a  hyperémie  de  foie,  qui 
verse  dans  le  sang  une  plus  grande  quantité  de  glycose:  d'où  glycémie, 
qui  a  pour  conséquence  la  glycosurie  (le  sucre  passe  dans  les  urines  toutes 
les  fois  que  le  sang  en  contient  plus  de  3  pour  100). 

Les  voies  par  lesquelles  sont  transportées  les  substances  absorbées  sont 
représentées:  1°  par  les  chylifères  (surtout  pour  les  graisses);  2°  par  la 
veine  porte  (pour  les  autres  substances). 

V.     GROS   INTESTIN 

Les  aliments  livrés  par  l'estomac  forment  une  masse  liquide  ; 
nous  avons  vu  qu'ils  devenaient  de  plus  en  plus  liquides  par  l'ad- 
ïonction  du  suc  pancréatique  et  du  suc  entérique.  Mais  à  mesure 
que  ces  matières  parcourent  l'intestin  grêle,  leur  consistance  aug- 
mente, en  même  temps  que  leur  masse  diminue,  parce  que  la  plus 
grande  partie  en  est  absorbée.  Ce  que  l'intestin  grêle  livre  au  gros 
intestin  n'est  donc  plus  qu'une  matière  déjà  épaisse,  qu'un  résidu 
destiné  à  être  expulsé,  et  qui  ne  peut  plus  revenir  sur  ses  pas,  vu 
la  présence  de  la  valvule  iléo-cxcale,  qui  s'oppose  à  tout  reflux. 
Chez  l'homme,  il  n'y  a  plus  guère  d'action  digestive  dans  le  gros 
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intestin:  cependanl  quelques  substances  qui  ont  échappé  â  l*ah 
sorption  \  sont  prises  par  le  courant  sanguin,  <'t  le  gros  intestin 
peut  même  absorber  des  liquides  qui  \  ont  été  directement  intro- 
duits (lavements  nutritifs;  lavements  médicamenteux).  Après 
l'injection  rectale  de  substances  grasses  (surtout  de  graissi  -  émul- 
sionnées  .  les  lymphatiques  qui  viennent  du  gros  intestin  offrent 
les  mêmes  caractères,  le  même  aspect  de  chylifères  que  ceux  de 
L'intestin  grêle,  [ci  les  villosités  manquent,  mais  elles  sont  remplacé 
par  les  plis  nombreux  de  la  muqueuse. 

Chez  les  herbivores,  où  le  caecum  est  très  développé,  cette  partie 
du  tube  intestinal  est  le  siège  de  véritables  phénomènes  digestifs  : 
le  caecum  peut  être  alors  regardé  comme  une  espèce  de  second 
estomac;  il  contient  des  acides,  qui  suffisent  à  la  digestion  des 
albuminoïdes  végétaux.  Il  n'est  pas  prouvé  que  ces  acides  soient 
pétés  par  les  parois  ;  il  est  plus  probable  qu'ils  ont  pris  naissance 
aux  dépens  des  aliments  eux-mêmes.  Ils  sont  d'autant  plus  abon- 
dants qu'il  y  a  plus  de  matières  dans  le  canal.  Ce  sont,  en  général, 
les  acides  lactique  et  butyrique,  qui  proviendraient  de  la  fermen- 
tation et  de  la  décomposition  des  sucres  et  des  matières  grasses. 
Cette  digestion  dans  le  gros  intestin  se  prolonge  si  longtemps,  cbez 
le  lapin  par  exemple,  qu'on  peut  dire  que  la  digestiontotale  dure  huit 
jours  chez  cet  herbivore;  chez  les  carnivores  la  digestion  totale  est 
au  contraire  de  24  heures  seulement,  c'est-à-dire  qu'il  ne  s'écoule 
pas  plus  d'un  jour  entre  le  moment  où  les  aliments  sont  ingérés 
par  la  bouche  et  celui  où  leurs  résidus  sont  expulsés  par  l'anus. 

Matières  fécales.  —  Toujours  est- il  que,  vers  le  milieu  de  la 
longueur  du  gros  intestin,  toute  digestion  et  toute  absorption  sont 
terminées,  chez  l'homme  et  chez  les  carnassiers  en  général;  le 
contenu  du  canal  n'est  plus  formé  que  par  des  matières  qui  doivent 
être  rejetées,  par  les  fèces,  en  un  mot.  On  considère  à  tort  les  fèces 
comme  formées  essentiellement  par  la  partie  non  assimilable  des 
aliments.  A  ce  compte,  si  tout  l'aliment  est  absorbable,  il  ne  devrait 
pas  y  avoir  de  fèces,  et  il  s'en  produit  cependant  dans  ces  cas. 
Ainsi  le  fœtus,  qui  n'a  rien  introduit  dans  son  tube  digestif,  expulse 
cependant  dès  la  naissance  des  fèces  bien  connues  sous  le  nom  de 
mèconium.  Le  méconium  se  compose  de  débris  de  cellules  épithé- 
liales,  colorés  en  jaune  par  une  bile  qui,  n'ayant  pas  été  altérée, 
e.>nservesa  couleur  normale.  C'est  qu'en  effet,  le  principal  produit 
rejeté  au  dehors,  ce  qui  forme  essentiellement  les  fèces,  ce  sont 
les  débris  de  l'épithélium desquamé.  Parfois,  même  chez  l'adulte, 
ces  débris  peuvent  former  à  eux  seuls  toutes  les  matières  fécales. 
Ils  se  montrent  sous  la  forme  de  globules  entiers  ou  mutilés,  de 
couleur  blanchâtre,  colorés  alors  diversement  par  la  bile  altérée.  Ces 
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résidus,  ces  raclures  épithéliales  sont  comparables  au  furfurqui  se 
détache  de  l'épithélium  cutané,  mais  plus  nombreux  et  plus  impor- 
tants ici,  puisque  nous  avons  vu  que  cette  chute  épithéliale  termine 
fatalement  la  série  des  phénomènes  de  l'absorption,  et  que  la  bile  a 
peut-être  pour  usage  d'en  régulariser  et  d'en  hâter  la  production. 

Ce  n'est  qu'au  second  rang,  comme  éléments  constitutifs  des  1 
qu'il  faut  ranger  les  parties  non  assimilables  des  aliments  et  des 
liquides  digestifs.  Telle  est  la  cholestérine  (ou  un  dérivé  dit  sterco- 
rinej  et  la  matière  colorante  de  la  bile,  qui  se  précipite  dès 
l'arrivée  de  ce  liquide  dans  l'intestin  :  tels  sont  divers  dérivés  des 
matières  albuminoïdes,  résidus  de  leur  digestion,  ou  produits  de 
leur  putréfaction,  comme  Yindol  (caractérisé  par  la  coloration  rouge 
qu'il  donne  avec  l'alcool  et  l'acide  nitreux),  le  scatol  (qui  donne 
seulement  une  coloration  jaunâtre  avec  ces  mêmes  réactifs),  \  ex- 
crétine,  etc.  Les  fèces  contiennent  encore  des  parties  qui  n'ont 
pas  été  attaquées  par  les  liquides  digestifs  :  telles  sont  les  matières 
amvlacées  protégées  par  des  enveloppes  de  cellulose  trop  considé- 
rables; telles  sont  la  cellulose  en  général  et  ses  dérivés.  Ce  sont, 
en  effet,  surtout  les  aliments  végétaux  qui  présentent  le  plus  de 
substances  réfractaires  à  la  digestion,  de  sorte  que  les  herbivores 
produisent  des  fèces  bien  plus  abondantes  que  les  carnivores.  Mais 
la  nourriture  animale  présente  aussi  des  éléments  qui  résistent 
longtemps  à  l'action  des  sucs  digestifs.  Ainsi  on  retrouve  à  peu  près 
intactes  dans  les  fèces  les  productions  épidermiques  cornées  (poils, 
ongles)  et  les  tissus  jaunes  ou  élastiques  (parties  de  tendons,  de 
tuniques  artérielles,  etc.).  La  quantité  de  ces  résidus  divers,  con- 
stituant la  somme  des  matières  fécales,  s'élève  en  moyenne  à  150 
grammes  en  vingt-quatre  heures  pour  un  homme  adulte. 

Défécation.  —  Ces  matières  sont  poussées  par  des  contractions 
lentes  péristaltiques  jusque  vers  l'S  iliaque.  Là  elles  paraissent 
s'arrêter.  Quant  au  rectum,  les  matières  ne  s'y  portent  que  d'une 
manière  intermittente,  sous  l'influence  de  contractions  plus  vives, 
et  alors  elles  tendent  à  donner  naissance  au  phénomène  réflexe  que 
nous  étudierons  sous  le  nom  de  défécation:  mais  si  cette  tentative 
d'évasion  ne  réussit  pas,  si  le  passage  leur  est  fermé,  elles  retournent 
dans  l'S  iliaque.  Tous  ces  mouvements  sont  très  lents,  ce  qui  ne 
les  empêche  pas  de  pouvoir  produire  à  la  longue  des  compressions 
considérables.  Ces  mouvements  sont  de  même  forme  et  de  même 
nature  que  ceux  de  l'intestin  grêle  (p.  357);  ce  sont  des  mouve- 
ments péristaltiques,  c'est-à-dire  dans  lesquels  les  fibres  circu- 
laires de  la  membrane  musculeuse  se  contractent  successivement 
de  haut  en  bas,  à  mesure  que  la  matière  progresse  dans  le  tube 
intestinal,  de  sorte  que  cette  matière,  comprimée  supérieurement, 


GROS  INTESTIN.  -  DEFECATION  ;;,S7 

se  trouve  poussée  dans  la  portion  suivante  de  l'intestin,  dont  les 
libres  sont  encore  dans  Le  relâchement.  Les  mouvements  d'iisanti- 
péristaltiques,  et  qui  se  produisent  en  sens  inverse,  de  manière 
à  faire  rétrograder  les  matières, ne  paraissent  exister  que  rarement 
sur  ranimai  vivant.  Ils  se  produisent  évidemment  dans  certains 
cas  pathologiques.  Ceux  que  l'on  observe  dans  tout  le  tube  intestinal 
d'un  animal,  dont  on  ouvre  l'abdomen  immédiatement  après  l'avoir 
mis  à  mort,  paraissent  dus  à  l'impression  du  froid  et  à  une  inter- 
ruption de  la  circulation  abdominale  d'où  une  excitation  ultime  sur 
les  libres  lisses,  à  la  période  d'agonie. 

Nous  n'avons  que  fort  peu  de  données  sur  le  mécanisme  réflexe. 
par  lequel  le  système  nerveux  influence  ou  produit  ces  mouve- 
ments. Leur  centre  est  dans  la  moelle  épinière  (centre  ano-spinal 
de  Masius,  page  77)  ;  mais  peut-être  aussi  le  plexus  solaire 
peut-il  servir  de  centre  à  ces  réflexes.  Cependant  le  plexus  solaire 
est  uni  à  la  moelle  par  deux  grandes  commissures  nerveuses,  les 
pneumogastriques  et  les  nerfs  splanchniques  :  chose  remarquable, 
l'excitation  des  premiers  produit  ou  augmente  les  mouvements  des 
intestins  ;  au  contraire,  l'excitation  des  seconds  (grands  splanchni- 
ques) paraît  immobiliser  les  viscères,  paralyser  leurs  tuniques 
musculaires.  Les  splanchniques  seraient  donc  aux  intestins  ce  que 
le  pneumogastrique  est  au  cœur,  c'est-à-dire  des  nerfs  d'arrêt 
(expérience  de  Pfliiger).  Cependant  les  physiologistes  ne  sont  pas 
encore  d'accord  sur  le  rôle  de  ces  deux  ordres  de  nerfs  relativement 
aux  mouvements  de  l'intestin.  En  effet,  Onimus  et  Legros,  étudiant 
les  mouvements  des  différentes  parties  du  tube  digestif  au  moyen 
d'un  appareil  enregistreur  sur  lequel  venait  écrire  un  levier  (mis  en 
mouvement  par  une  ampoule  de  caoutchouc  introduite  dans  le 
canal  intestinal  et  qui  en  traduisait  les  contractions),  ont  observé 
que,  en  électrisant  les  pneumogastriques  avec  des  courants  inter- 
rompus, on  arrête  les  mouvements  de  l'intestin,  et  on  les  arrête 
non  en  contraction,  mais  dans  an  état  complet  de  relâchement . 
«  Sur  le  graphique,  on  obtient,  dans  ce  cas,  un  abaissement  très 
notable,  et  il  est  important  de  rapprocher  ce  fait  de  l'arrêt  du 
cœur  en  diastole,  et  de  l'arrêt  des  mouvements  respiratoires  en 
inspiration,  lorsqu'on  électrise  le  pneumogastrique  avec  des  cou- 
rants interrompus.  »  (V.  p.  247.) 

Vers  l'extrémité  tout  inférieure  du  tube  digestif,  partie  plus 
accessible  à  l'investigation,  les  faits  sont  plus  faciles  à  analyser  ; 
aussi  le  phénomène  de  la  défécation  est -il  parfaitement  expliqué. 
Il  faut  d'abord  se  rappeler  qu'au  niveau  du  rectum  les  fibres  mus- 
culaires longitudinales  forment  un  stratum  très  épais,  très  puissant, 
et  que,  d'autre  part,  les  fibres  circulaires  se  groupent  et  se  multi- 
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plient  de  manière  à  constituer  un  sphincter,  unanneau,  diispluncter 
interne,  formé  de  fibres  musculaires  lisses,  et  doublé  extérieure- 
ment par  un  autre  sphincter  plus  puissant,  le  sphincter  externe. 
formé  de  fibres  striées.  Ces  sphincters  constituent  non  pas  préci- 
sément un  anneau,  mais  plutôt  une  boutonnière  antero-postè- 
rieure  limitée  par  deux  bandes  musculaires  parfaitement  contiguës 
à  l'état  de  repos.  Ainsi  ce  sphincter  ferme  complètement,  à  l'état 
de  repos  et  en  vertu  de  sa  seule  élasticité,  l'ouverture  qu'il  circon- 
scrit, comme  le  font,  du  reste,  tous  les  autres  sphincters  iV.p.  136). 
Il  n'est  donc  pas  question  ici.  pas  plus  qu'ailleurs,  de  contractions 
permanentes  proprement  dites,  mais  seulement  d'action  de  tonicité. 
L'ouverture  anale  est  normalement  oblitérée  par  la  forme  naturelle 
du  sphincter  à  l'état  de  tonicité,  et  le  sphincter  ne  se  contracte  que 
lorsqu'un  corps  quelconque  cherche  à  modifier  sa  forme,  pour  dilater 
l'orifice  qu'il  circonscrit:  dans  ces  circonstances,  ou  bien  le  sphinc- 
ter ne  réagit  pas.se  laisse  facilement  dilater,  vu  sa  grande  élasticité, 
et  le  passage  a  lieu:  ou  bien  le  sphincter  réagit,  et  alors,  par  sa 
contraction,  ferme  l'orifice  d'une  manière  réellement  active  :  c'est 
dans  le  premier  cas  que  la  défécation  se  produit. 

La  défécation  est  un  phénomène  réflexe  d'expulsion,  dont  le 
centre  se  trouve  dans  la  partie  inférieure  de  la  moelle  (V.  p.  77 1. 
comme  le  prouvent  les  cas  pathologiques.  Le  point  de  départ  de  ce 
réflexe  est  une  sensation  vague,  peu  définissable,  un  sentiment  de 
pesanteur  vers  le  périnée,  produit  par  la  présence  des  matières 
fécales.  Cette  sensation,  que  l'on  nomme  le  besoin,  n'a  son  siège 
que  dans  le  rectum  et  au  niveau  de  l'anus  ;  le  besoin  de  la  déféca- 
tion est  provoqué  par  tout  corps  étranger  introduit  à  ce  niveau 
emploi  des  suppositoires  pour  provoquer  un  réflexe  trop  pares- 
seux à  se  produire)  :  le  réflexe  est  aussi  provoqué  par  des  exci- 
tations portant  sur  divers  centres  nerveux,  comme  dans  la  stran- 
gulation, l'asphyxie.  Toujours  est-il  que  les  matières  fécales  ne 
provoquent  le  besoin  que  quand  elles  arrivent  dans  le  rectum: 
dan*  le  reste  du  gros  intestin,  les  matières  ne  sont  pas  senties  à 
l'état  normal.  Cependant  dans  le  cas  d'anus  contre  nature,  succé- 
dant à  une  hernie  étranglée,  et  'pouvant  siéger  sur  un  point  quel- 
conque du  tube  intestinal,  on  a  observé,  lorsque  les  matières 
arrivent  près  de  l'orifice  artificiel,  une  sensation  vague  analogue  à 
celle  du  besoin  de  déféquer:  ce  qui  semblerait  prouver  que  tous 
les  points  du  canal  intestinal  peuvent  devenir  le  siège  de  ce  senti- 
ment, qui  n'est  peut-être  dû  qu'au  poids,  à  la  pression  des  matières 
teeales  réunies  en  masse  (P.  Bert1  . 

Sous  l'influence  de  ce  besoin,  tendent  à  se  faire  toute  une  série 
*  P.  Bert.  art.  Défécation  du  Nouv.  Dict.  de   méd.  et  de  chirur.  prcU. 
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d'efforts  d'expulsion,  qui,  avons-nous  'lit,  sent  réflexes,  mais  que 
la  volonté  peut  influencer,  soit  poury  joindre  de  nouvelles  forces, 
soit,  au  contraire,  pour  les  arrêter.  Si  oousne  satisfaisons  pas  â  c 
besoin,  il  s'établit,  en  partant  du  sphincter  anal,  un  mouvement 
antipéristaltique  qui  refoule  les  matières  dans  l'S  iliaque,  d'où  elles 
reviennent  au  bout  d'un  certain  temps,  pour  tenter  de  nouveau  le 
passage.  Si  l'on  résiste  ainsi  plusieurs  fois  de  suite,  la  sensibilité 
du  rectum  finit  par  s'émousser,  et  la  présence  des  matières  fécales 
De  devient  plus  le  signal  des  réflexes  que  nous  allons  étudier;  de  là, 
les  constipations  habituelles  chez  les  personnes  qui  négligent  d'obéir 
aux  exigences  de  ce  besoin,  et  qui  sont  bientôt  obligées  d'exciter, 
par  des  moyens  artificiels  (suppositoires), la  sensibilité  émoussée  de 
la  muqueuse  rectale  et  des  fibres  nerveuses  qui  président  à  la  partie 
centripète  du  réflexe.  Si  le  besoin  est  écouté,  il  se  produit  naturel- 
lement une  contraction  réflexe  des  tuniques  musculaires  du  rectum, 
un  vrai  mouvement  péristaltique  qui  chasse  les  matières  vers  l'anus, 
dont  le  sphincter  très  facilement  dilatable  ne  fait  aucune  résistance 
dans  ce  cas.  En  effet,  si  les  fèces  présentent  une  liquidité  anormale, 
le  rectum  seul  suffit  à  les  expulser,  sans  que  la  volonté  intervienne 
autrement  qu'en  s'abstenant  de  mettre  aucun  obstacle  à  cette  expul- 
sion. Mais,  dans  les  cas  ordinaires,  l'état  solide  des  matières  exige 
une  intervention  de  forces  plus  nombreuses  et  plus  considérables, 
qui  entrent  enjeu  principalement  sous  l'action  de  la  volonté.  C'est 
d'abord  le  phénomène  de  Ye/fort,  par  lequel  le  larynx  se  ferme,  de 
sorte  que  les  parois  de  la  cavité  thoracique,    remplie  d'air,  offrent 
un  solide  point  d'appui  aux  muscles  qui  vont  agir;   alors  se  con- 
tractent tous  les    muscles    qui    peuvent    comprimer    l'abdomen, 
c'est-à-dire  les  muscles  de  la  paroi  abdominale,  le  diaphragme,  et 
les  muscles  du  périnée  (releveur  de  l'anus,  muscle  qui  représente 
un  véritable  diaphragme  inférieur),  de  sorte  que  la  compression  se 
produit  dans  tous  les  sens.  Le  releveur  de  l'anus,  en  même  temps 
qu'il  comprime  les  viscères  de  bas  en  haut,  amène  au-devant  des 
matières  fécales  l'orifice  qu'elles  doivent  franchir.  Les  fibres  lon- 
gitudinales si  développées  du  rectum  agissent  dans  le  même  sens, 
et  ce  n'est  là,  du  reste,   qu'un  des  modes  du  mécanisme  que  nous 
avons  étudié  dans  l'analyse  du  mouvement  péristaltique   (V.  Dé- 
glutition, et  p.  357).   De  plus,  ces  fibres   longitudinales    se  ter- 
minent en  bas  par  des  anses  qui  vont  se  perdre  d'une  façon  plus  ou 
moins  distincte  dans  le  périnée,  en  formant  une  courbure  à  convexité 
dirigée  vers  le  centre  de  l'anus  ;  il  en  résulte  donc  que,   pendant 
leur  contraction,  elles  redressent  leur  courbure  et  par  suite  dilatent 
l'orifice  que  les  matières  fécales  doivent  franchir. 
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RESPIRATION  —  MUQUEUSE   PULMONAIRE 
CHALEUR    ANIMALE 


I.    —  Respiration. 

Après  la  surface  épithéliale  digestive.  celle  qui  se  prête  le  mieux 
aux  échanges,  c'est  la  surface  de  la  muqueuse  respiratoire;  seule- 
ment ici  les  échanges  sont,  à  l'état  normal,  essentiellement  gazeux. 
De  même  que  l'absorption  des  matières  dites  alimentaires  peut  se 
faire  un  peu  par  toutes  les  surfaces,  de  même  que  nous  avons  vu  la 
résorption  des  graisses  se  faire  dans  tous  les  tissus,  quoique  ces 

phénomènes  se  localisent  spécialement  au 
niveau  del'épithélium  du  tube  digestif,  de 
même  les  échanges  gazeux  se  font  sur 
un  grand  nombre  de  surfaces,  comme,  par 
exemple,  au  niveau  de  la  peau,  et  les  gaz 
peuvent  être  résorbés  dans  l'intimité 
même  des  tissus  (comme,  par  exemple, 
dans  l'emphysème  sous-cutané  i  :  mais 
ces  phénomènes  se  localisent,  chez  les 
Fig.  il i.   —   Ramification  du   ailimaux   supérieurs,    au    niveau    de   la 

bourgeon  pulmonaire  chez  le  *■ 

fœtus  de  brebis,  long  de  i    muqueuse  respiratoire. 

pouce  1/2  (Mollet).  La   muqueuse  respiratoire  peut  être 

considérée,  au  point  de  vue  embryo- 
logique, comme  un  bourgeon  de  la  partie  sus-diaphragmatique 
du  canal  digestif.  En  effet,  les  premières  traces  des  poumons 
se  présentent  chez  le  fétus  sous  la  forme  d'une  végétation  de 
l'épithélium  de  la  paroi  antérieure  du  pharynx.  Ce  bourgeon. 
creux,  se  bifurque  successivement  à  mesure  qu'il  se  développe 
(fig.  111  \  :  en  même  temps  l'épithélium  se  modifie:  de  pavimen- 
teux  qu'il  était  dans  le  pharynx,  il  devient  cylindrique  et  vibratile 
daus  les  pédicules  des  bourgeons  (trachée  et  bronches),  puis  de 
nouveau  pavimenteux  vers  les  culs-de-sac  des  bourgeons  (alvéoles). 
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On  peut  doue  comparer  les  poumons  à  une  glande  dont  les  culs- 


Fie.  112.  —  Larynx  de  l'homme,  trachée,  hronches  et  poumons,  avec  la  ramification 
des  hronches  et  la  division  des  poumons  en  lohules  (Dalton). 

«If-sac  seraient  représentés  par  les  alvéoles 
(fig.  112),  et  les  canaux  excréteurs  par 
les  bronches.  Ces  culs-de-sac  peuvent 
être  assimilés  chacun  à  un  organe  conique, 
piriforme,  mais  bosselé  et  dont  le  sommet 
se  continue  avec  une  ramification  bron- 
chique. Cette  ampoule  (fig.  113),  qui  a 
environ  1/8  de  millimètre  de  diamètre, 
n'est  pas  simple,  mais  également  bosselée 
à  l'intérieur  où  elle  présente  un  grand 
nombre  de  replis  saillants  qui  divisent 
['alvéole  primitif  en  un  grand  nombre 
d'alvéoles  secondaires  ou  vésicules  (lig. 
113,  c,  c).  Ces  ampoules  s'accolent  les 
unes  aux  autres  pour  former  des  lobules, 

??  *  o,  Terminaison  des  dernières  ramifications  bronchiques;  —  b,  cavité  de  l'alvéole 
ou  ampoule;  —  c,  <?,  c,  c,  vésicules  aériennes  (Dalton,  Physiologie  et  Hygiène). 
Cette  ampoule  représente  exactement  la  totalité  d'un  poumon  de  batracien. 


g.    113.    —    Lobule    primitif 
ou  ampoule   du   poumon  de 

l'homme  *. 
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qui  se  distinguent  facilement  à  la  surface  du  poumon  sous  l'aspect 
de  réseaux  dignes  de  séparation  des  lobules),  et  les  lobules  eux- 
mêmes,  en  se  réunissant,  forment  les  lobes  du  poumon.  Les  alvéoles 
sont  donc  très  nombreux.  On  a  calculé  approximativement  que  leur 
nombre  s'élève  à  1700  ou  1800  millions. 

I.    STRUCTURE    DE    LA    MEMBRANE    RESPIRATOIRE 
DISPOSITION    DE    SES    ELEMENTS 

L'alvéole  pulmonaire  constitue  essentiellement  la  surface  res- 
piratoire. Il  se  compose  d'un  épithélium  et  d'un  substratum  de 
tissu  eonnectif. 

iL'  U épithélium  ■pulmonaire  est  formé  de  plaques  épithéliales 
très  minces,  très  difficiles  a  constater,  disposées  en  une  seule- 
rangée  et  souvent  assez  distantes  tes  unes  des  autres1.  Aussi  à  l'état 

L  V.Ch.  Schmidt,D(  V Épithélium  pulm  m  ure, thèse  de  Strasbourg,  1866. 

no  931. 

L'existence  de  Fépithélium  pulmonaire  a  été  longtemps  contestée  :  \  illemin 
afété  un  Je  ses  plus  ardents  adversaires,  ce    qui   n'est   pas   étonnant,  si  l'on 
isidére  les  préparations  compliquées  qu'il  faisait  subir  aux  lobules  pulmo- 
naires avant  de  les  étudier  (dessiccation, bichlorure  de  mercure,  eau  ammonia- 
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Fig.  114.  —  Epithélium  pulmonaire  '. 

,  -  enfin  iode).  Or,  l'épitliélium  pulmonaire  est  l'un  des  plus  délicats:  il 
demande  à  être  étudie  par  les  mêmes  procédés  de  préparation  que  les  épitbé- 
liumsfles  plus  délicats  des  séreuses.  Elenz  (1S64).  ayant  employé  le  nitrate- 
d'argent,  constata  un  épithélium  pulmonaire  complet  chez  tous  les  vertébrés; 

*  i.  Vaisseaux  capillaires:  —  2.  interstice  des  capillaires  tout  ^e  qui  est  en  blanc 
fait  partie  du  réseau  capillaire  :  les  espaces  ponctués  représentent  les  mailles  ou 
interstices  de  ce  réseau  ;  —  3,  contour  des  cellules  épithéliales;  —  4,  noyaux  ùe> 
cellules,  placés  ordinairement  dans  une  maille. 
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normal,  ses  éléments  ne  présentent-ils  que  fort  peu  de  métamor- 
phoses, et  presque  pas  de  déchet*  épithéliaux.  Ils  tendent  même  à 
b' atrophier  de  plus  .mi  plus  arec  l'âge,  et,  les  cloisons  qui  les  sup- 
portent .-'atrophiant  en  même  temps,  il  en  résulte  ce  qu'on  a 
appelé  l'emphysème  pulmonaire,  altération  si  fréquente  chez  les 
vieillards.  Mais  il  n'en  est  pas  de  même  dans  certains  états  patho- 
logiques.  S.>us  l'influence  des  irritations,  cet  épithélium  s'hvper- 
trophie  et  prolifère;  c'est  lui  qui  produit  alors  les  fausses  mem- 
branes  du  crotup.  et  les  éléments  caractéristiques  de  la  pneumonie; 
il  oblitère  alors  complètement  les  alvéoles,  qu'il  transforme  en  un 
tissu  compact  et  résistant,  ce  qui  a  valu  à  cet  état  le  nom 
à*hépatisation.  C'est  lui  encore  qui  joue  le  principal  rôle  dans  la 
production  du  tubercule,  et  dans  celle  de  quelques  transformation- 
plus  rares,  comme  le  cancer  du  poumon. 

Dans  les  cas  (["infarctus  du  poumon,  surtout  dans  les  infarctus 
produits  t'xpérimentalement  sur  le  chien,  il  est  facile  de  voir,  dans 
les  alvéoles  pulmonaires  infiltrés  de  sang,  l'épithélium  subir  une 
certaine  hypertrophie  et  quelques-unes  de  ses  cellules  tomber  dans 
l'alvéole  et  s'y  mêler  aux  globules  sanguins  (Vulpiam. 

2°  Cet  épithélium  est  supporté  par  une  membrane  qui  forme 
comme  la  coque  de  l'alvéole.  Elle  est  composée  d'un  tissu  connectif 
presque  amorphe,  parsemé  de  cellules  plasmatiques  et  très  riche  en 
libres  élastiques,  qui  forment  des  réseaux  très  serrés  dont  les 
mailles  figurent  des  fentes  extrêmement  étroites  ;  parfois  les  fibres 
élastiques  se  montrent  plus  écartées,  et,  par  dissociation,  on  peut 

ces  résultats  ont  été  depuis  confirmés  par  de  nombreux  observateurs.  Par  les- 
mêmes  moyens  d'investigation,  Schmidt  (thèse  citée)  est  arrivé  aux  conclusions 
suivantes,  (liiez  les  mammifères,  les  vésicules  pulmonaires  des  embryons  sont 
tapissées  par  des  cellules  régulières  et  de  grandeur  uniforme;  chez  le  nouveau- 
né,  une  partie  des  cellules  précédentes  s'étale  en  largeur  et  recouvre  les  capil- 
laires; les  autres  n'éprouvent  pas  'le  changement  et  restent  réunies  par 
groupes  dans  les  mailles  des  capillaires  (fig.  114).  Enfin,  chez  les  adultes,  les 
cellules  sont  réunies  en  plus  petit  nombre  pour  former  des  groupes;  beaucoup 
d'entre  elles  sont  isolées.  Les  grandes  cellules  qui  les  séparent  semblent  se 
fusionner  en  partie  et  prennent  l'aspect  de  plaques  membraneuses  très  simples 
.■t  presque  amorphes. 

Les  arguments  empruntés  à  l'anatomie  comparée  contre  l'existence  de  l'épi- 
thélium pulmonaire  ont  été  renverses  par  des  recherches  plus  exactes.  La 
loche  d'étang  (Cobitis  fossilis)  est  un  poisson  bizarre  qui  avale  de  l'air  par 
la  bouche,  ^t.  après  avoir  absorbé  une  partie  de  l'oxygène,  rend  de  l'acide 
carbonique  par  l'anus.  Leydig  n'avait  pu  trouver  d'épithélium  intestinal  chez, 
ce  poisson  où  la  respiration  est  en  partie  intestinale.  Or.  à  l'aide  du  nitrate 
d'argent.  Schmidt  a  constaté  un  revêtement  épithélial  complet  sur  toute  la 
surface  en  question.  Ici  encore,  des  cellules  diverses  sont  entremêlées  sans, 
aucun  ordre,  tantôt  groupées  île  façon  que  plusieurs  petites  cellules  soient 
entourées  de  cellules  plus  grandes. 
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parfaitement  les  rendre  évidentes  sur  une  préparation.  Ces  éléments 
élastiques  formés  de  fibres  à  contour  nettement  indiqué,  avec 
bifurcations  et  anastomoses  nombreuses,  sont  très  importants  à 
rechercher  au  point  de  vue  pathologique,  par  exemple  dans  les 
crachats,  car  ils  résistent  longtemps  aux  causes  de  destruction  et 
sont  souvent  les  seuls  débris  qui,  dans  une  portion  de  poumon 
nécrosée  et  éliminée,  conservent  une  structure  reconnaissable  et 
caractéristique  à  l'examen  microscopique.  Chez  quelques  animaux 
des  fibres  musculaires  lisses  prennent  évidemment  part  à  la  struc  - 
ture  de  la  coque  alvéolaire.  Il  est  difficile  de  décider,  par  l'examen 
anatomique,  s'il  en  est  de  même  pour  l'homme1.  Nous  aurons  à 
discuter  plus  tard  si  les  expériences  physiologiques  sont  propres 
à  résoudre  cette  question.  Mais  ce  que  cette  membrane  présente  de 
plus  important,  c'est  sa  richesse  en  vaisseaux  sanguins.  Ce  sont 
des  réseaux  de  capillaires  très  petits,  car  ils  ont  une  lumière  juste 
assez  grande  pour  le  passage  d'un  globule  sanguin,  et  très  serrés 
les  uns  contre  les  autres,  de  sorte  que  les  mailles  qui  les  séparent 
sont  très  étroites.  On  trouve,  par  exemple,  que,  sur  une  surface 
donnée  d'alvéoles  pulmonaires,  l'étendue  occupée  par  les  capillaires 
équivaut  aux  trois  quarts,  et  les  intervalles  qu'ils  laissent  entre 
eux  seulement  à  un  quart  de  la  surface.  Or,  la  surface  totale  de 
l'ensemble  des  alvéoles  équivalant  à  200  mètres  carrés  2,  il  en 

1  «  Les  fibres  musculaires  apparaissent  sur  les  grosses  bronches  sous  la 
forme  de  faisceaux  aplatis,  circulaires  ;  ces  faisceaux  constituent  une  couche 
complète.  Comme  on  les  retrouve  encore  sur  des  rameaux  de  0m,22  à  0m,18, 
il  est  probable  qu'ils  s'étendent  jusqu'aux  lobules  pulmonaires.  »  (Kôlliker,  1870.) 

La  présence  de  l'élément  musculaire  dans  la  paroi  des  vésicules  pulmonaires 
a  été  soutenue  par  Moleschott,  Piso-Borme,  Hirschmann  et  Chrzonszczewsky. 

2  II  est  bien  évident  qu'on  ne  peut  évaluer  que  d'une  manière  plus  ou  moins 
approximative  la  surface  interne  du  poumon.  Tout  en  conservant  ici  le  chiffre 
donné  par  Kuss,  nous  devons  ajouter  que  dans  ces  dernières  années  (Bul.  de 
VAcad.  de  méd.,  t.  XV,  n°  8),  Marc  Sée  s'est  livré  à  des  calculs  qui  l'ont 
amené  à  une  évaluation  certainement  plus  exacte.  D'après  cet  auteur,  on  peut 
considérer  la  surface  respiratoire  comme  une  immense  nappe  sanguine  dont 
l'épaisseur  est  celle  d'un  globule  rouge  du  sang  et  dont  l'étendue  est  égale,  à 
peu  de  chose  près,  à  celle  de  la  surface  de  toutes  les  vésicules  réunies.  Sachant 
quel  volume  d'air  renferme  l'appareil  respiratoire  tout  entier,  si  l'on  en  déduit 
l'air  que  renferment  les  voies  respiratoires  (larynx,  trachée,  bronches  et  leurs 
ramifications),  on  aura  le  volume  total  des  vésicules  pulmonaires.  Comme  on 
connaît,  d'autre  part,  le  diamètre  moyen  des  vésicules,  il  est  facile  de  calculer 
approximativement  le  volume  et  la  surface  d'une  vésicule  pulmonaire  consi- 
dérée comme  formant  une  petite  sphère.  Le  rapport  entre  le  volume  total  des 
vésicules  et  celui  d'une  vésicule  unique  exprime  le  nombre  des  vésicules  que 
contient  le  poumon.  En  multipliant  la  surface  d'une  vésicule  par  ce  nombre, 
on  aura  l'étendue  de  la  surface  respiratoire  du  poumon.  Par  ces  calculs, 
Marc  Sée  arrive  à  évaluer  le  nombre  des  vésicules  du  poumon  à  près  de 
900  millions  (Kuss  portait  ce   nombre  à  1700  ou  1800  millions);  quant  à  la 
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résulte  que  les  capillaires  forment  une  nappe  «le  i">()  mètres  carrés. 
Cette  nappe  est  très  mine»',  et  n'a  guère  que  L'épaisseur  d'un 
globule  sanguin.   11  n'en  résulte  pas  moins  qu'elle  représente  un 

volume  de  sang  à  pou  près  égal  à  1  ou  2 litres.  On  a  déplus  calculé 
qu'en  vingt-quatre  heures  il  y  passe  au  moins  20.000  litres  de  sang; 
cette  nappe  de  sang  se  renouvelle  donc  sans  cesse.  Ces  chiffres  sont 
importants,  car  ils  nous  font  déjà  prévoir  la  grandeur  des  échanges 
gazeux  qui  s'opéreront  entre  le  sang  et  les  niasses  d'air  mises 
presque  en  contact  avec  lui,  puisqu'elles  n'en  sont  séparées  que 
par  la  mince  paroi  des  capillaires  et  un  épithélium  d'une  très  faible 
épaisseur. 

Il  nous  faut  donc  étudier  le  mécanisme  par  lequel  l'air  extérieur 
est  amené  au  contact  de  la  surface  respiratoire,  et  comment  il  est 
renouvelé  après  que  la  diffusion  gazeuse  s'est  accomplie  entre  lui  et 
le  sang. 

Ces  phénomènes  sont  en  tout  comparables  à  ceux  de  la  digestion  ; 
mais  tandis  que  les  aliments  introduits  dans  le  tube  digestif 
doivent,  avant  d'être  assimilables,  subir  un  grand  nombre  do 
métamorphoses,  les  éléments  respiratoires  de  l'air  sont  directement 
assimilables.  Ce  gaz  ne  subit  qu'une  légère  action  préparatoire, 
destinée  à  le  mettre  dans  le  même  état  de  température  et  d'humi- 
dité que  la  surface  pulmonaire  avec  laquelle  il  va  se  trouver  en 
contact.  L'origine  même  de  l'arbre  aérien  est  disposée  de  façon  à 
faire  subir  à  l'air  cette  légère  modification.  Les  fosses  nasales  sont, 
en  effet,  tapissées  par  une  muqueuse  très  humide,  très  riche  en 
sang  et  par  suite  très  chaude  ;  elle  recouvre  une  série  de  replis 
(cornets)  circonscrivant  des  canaux  étroits  (méats),  par  lesquels 
l'air  est  obligé  de  filtrer  :  il  se  charge  de  vapeur  d'eau  à  ce  passage 
et  se  met  à  la  température  du  corps.  Ces  seules  considérations 
prouvent  que  c'est  par  le  nez  et  non  par  la  bouche  que  doit  se  faire 
la  respiration  normale,  et  font  comprendre  le  danger  qu'il  y  a  de 
respirer  par  ce  dernier  orifice  quand  on  se  trouve  dans  un  milieu 
très  froid  et  très  sec  4. 

surface  pulmonaire,  elle  mesurerait,  d'après  Marc  Sée,  prés  de  81  mètres  carrés, 
c'est-à-dire  environ  cinquante-quatre  fois  la  surface  du  corps. 

1  D'après  les  expériences  de  Smester  (Acad.  de  rnéd.,  13  sept.  1S81),  il  ne 
faudrait  pas  croire  que,  quand  on  respire  avec  la  bouche  ouverte,  la  respi- 
ration se  ferait  à  la  ibis  par  la  bouche  et  par  le  nez  ;  elle  se  fait  soit  exclusi- 
vement par  le  nez,  soit  exclusivement  par  la  bouche,  mais  jamais  simultanément 
par  les  deux  voies.  Dans  le  premier  cas,  la  langue  se  bombe  en  arrière,  oblitère 
l'isthme  du  gosier,  et  l'air  ne  passe  que  par  le  nez,  quoique  la  bouche  soit 
ouverte;  dans  le  second  cas,  il  y  a  occlusion  de  l'isthme  naso-pharyngien 
(muscles  staphylo-pharyngiens),  comme  dans  le  second  temps  de  la  déglutition 
et  l'air  ne  peut  passer  par  le  nez.  L'expiration,  par  exemple,  par  les  deux  ori- 
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II.    PHÉNOMÈNES   MECANIQUES    DE    LA    RESPIRATION 


Fig.  115    —  Schéma  du  cône  pulmo- 
naire *. 


Les  avantages  que  nous   avons  trouvés  à  représenter   par  un 

graphique   schématique  la  disposition  du  réservoir  circulatoire 

reproduiront  ici  encore  si  nous  cherchons  une  expression  graphique 

la  forme  de  l'appareil  respiratoire.    On  trouve  ainsi  4,  par  le 

même   raisonnement   que   pour   les    vaisseaux    (V.  p.    221  ).    que 

l'ensemble  des  canaux  aérifères. 
abstraction  faite  des  cloisons,  repré- 
sente un  cône  très  évasé,  ayant  pour 
base  la  surface  alvéolaire  précé- 
demment étudiée,  et  pour  sommet 
l'ouverture  des  fosses  nasales 
(fig.  115). 

Cette  disposition  nous  fait  déjà 
comprendre  que,  lorsque  l'air,  par 
quelque  mécanisme  que  ce  soit, 
entrera  ou  sortira  de  ce  réservoir,  la  vitesse  de  son  courant  devra 
être  très  différente  dans  les  différentes  zones  du  cône,  d'autant  plus 
rapide  que  la  zone  est  plus  étroite  (plus  élevée»,  d'autant  plus  lente 
que  la  zone  est  plus  large  plus  rapprochée  de  la  base),  et  que,  par 
exemple,  vers  la  base  du  cône,  vers  la  surface  des  alvéoles,  il  doit  y 
avoir  une  stagnation  relative  de  l'air.  Aussi,  malgré  le  nombre 
nos  mouvements  respiratoires,  jamais  on  ne  trouve  l'air  pur  au  ni- 
veau delà  surface  respirante  alvéolaire),  mais  un  air  contenant  jus- 
qu'à S  pour  100  d'acide  carbonique  provenant  des  échanges  gazeux 
antérieurs  2;  la  partie  toute  supérieure  du  cône  contient  à  peu  ] u 

es  à  la  fois,  ne  se  produit  que  dans  la  prononciation  des  syllabes  nasales; 

si  aussi  la  respiration  simultanée  par  les  deux  orifices  qui  amène  les  vibra- 
is du  voile  du  palais  produisant  le  ronflement. 

1  II  est  vrai  que.  d'après  les  mensurations  faites  par  Marc  See,  les  calibres 
réunis  des  deux  bronches  Sont  égaux  au  calibre  de  la  trachée,  et  que  les  calibres 
réunis  des  divisions  bronchiques  sont  égaux  au  calibre  de  la  bronche  qui  leur 
a  donné  naissance.  Ce  n'est  donc  qu'au  niveau  des  ramifications  terminales, 
vers  les  alvéoles  pulmonaires,  que  le  réservoir  aérien  s'élargit  brusquement 
en  hase  de  cône,  les  premières  voies  (trachée  et  grosses  bronches)  représen- 

comme  un  long  goulot  qui  prolonge  le  sommet  jne  court.  (V 

Marc  ^ee  :  Sur  le  calibre  relatif  de  la  trachée  et  des  bronches.  Acad.  de 
médecine,  23  avril  1S7V  . 

-  Ce  chiffre  de  S  pour  10  )  peut  paraître  trop  fort,  et  cependant  il  est  certai- 
nement au-dessous  de  la  vérité.  Par  l'expérience  directe.  Grehant  a  trouvé  le 
chiffre  de  7.5  pour  100,  mais  il  n'a  pas  auaî;.  -  -    i  qui  est  en  contact  immé- 


*  T.  Trachée:   —  P.  cavité  du   poumon: 
venteux  des  alvéoles). 


E,    E,  surface  respiratoire  (épithélium 
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l'air  atmosphérique;  dans  les  zones  moyennes  se  tronve  un  air 
moins  pur  que  celui-ci,  moins  altéré  que  le  premier,  cari]  contient 
seulement  \  100  d'acide  carbonique1.  Il  B'en  tant  donc  de  beaucoup 
que  la  nappe  Banguine  respirante  se  trouye  en  contact  avec  l'air 
atmosphérique  ordinaire. 

Gréhant,  remplaçant  l'air  atmosphérique  par  de  l'hydrogène,  a 
pu  déterminer  combien  il  fallait  de  mouvements  respiratoires  pour 
que  le  gaz  fût  mélangé  d'une  manière  homogène  avec  1»-  contenu 
antérieur  du  poumon.  Ces  expériences  nous  permettent  de  coneluiv 
qu'il  faut  au  m<>in<  quatre  ou  cinq  mouvements  respiratoires 
successifs  pour  renouveler  le  contenu  gazeux  du  cône  pulmonaiiv. 
En  faisant  respirer  à  une  même  personne  une  quantité  donné,- 
d'hydrogène,  et  en  analysant  dans  une  série  d'expériences  le  gaz 
de  ia  première,  puis  de  la  deuxième,  de  la  troisième  expiration, 
etc.,  Gréhant  a  trouvé  que  ce  n'était  guère  qu'après  quatre  inspi 
rations  et  expirations  exécutées  dans  la  cloche  pleine  d'hydrogène 
que  ce  gaz  est  uniformément  réparti  dans  le  poumon.  Ces  expé- 
riences sont  très  rigoureuses,  puisque  le  sang  n'absorbe  presque 
pas  l'hydrogène  (l'absorption  est  si  faible  qu'elle  produit  à  peine 
une  erreur  de  1/28). 

L'introduction  de  l'air  dans  le  cône  respiratoire  et  son  expulsion 
se  font  par  les  mouvements  de  l'inspiration  et  de  l'expiration. 

A.  Inspiration.  —  Le  mouvement  inspiratoire  a  pour  action 
d'allonger  le  cône  (fig.  115)  en  éloignant  davantage  la  base  du 
sommet,  et  d'augmenter  ses  autres  dimensions  en  écartant  les 
parois  latérales  et  déplissant  la  surface  de  la  base.  Il  en  résulte  une 
différence  de  pression  entre  l'air  extérieur  et  celui  du  cône.respi- 

diat  avec  la  surface  respirante,  puisque,  comme  nous  le  verrons  plus  tard,  ce 
gaz  ne  peut  être  expiré,  le  poumon  ne  se  vidant  jamais  complètement  :  il  n'a 
analysé  que  les  couches  qui  précèdent  la  couche  en  question,  de  sorte  qu'il 
est  permis  de  conclure  que  dans  cette  dernière  la  proportion  d'acide  carbo- 
nique doit  atteindre  et  même  dépasser  8  et  9  pour  lui».  Voici,  du  reste,  l'expé- 
rience de  Gréhant  :  On  inspire  5  centimètres  cubes  d'hydrogène  et  l'on  t'ait 
immédiatement  l'expiration  en  deuco  temps;  le  second  temps  de  l'expiration 
se  l'ait  dans  un  petit  ballon  en  caoutchouc  muni  d'un  robinet,  dont  l'air  a  été 
chassé  complètement  par  la  compression  et  par  un  petit  volume  d'hydrogène 
•préalablement  introduit  dans  le  ballon.  Ce  volume  de  gaz  recueilli  dan- 
ballon  donne  à  l'analyse,  et  en  en  remplaçant  l'hydrogène  par  l'air,  dont  il  tient 
«'xperimentalement  la  place  :  7,5  pour  100  d'acide  carbonique,  13,5  d'ox_\ . 
et  78,6  d'azote. 

i  Bêcher  et  Holmgren.  pratiquant  le  tubage  du  poumon  à  l'aide  d'une 
sonde,  ont  extrait  l'air  des  bronches  (zones  moyennes  du  cône  pulmonaire)  et 
ont  trouvé  que  cet  air  donne  une  proportion  d'acide  carbonique  de  2.3  pour  100. 
(Vov.  I.  Straus,  Des  travaux  récents  sur  les  gaz  du  sang  et  les  échanges 
respiratoires.  Arch.  gêner,  de  médecine,  1873.) 
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ratoire,  et  aussi  entre  les  différentes  couches  d'air  de  celui-ci,  d'où 
un  échange  et  un  mélange  plus  intime  des  gaz  intérieurs  et 
extérieurs.  Cette  dilatation  du  cône  pulmonaire  se  fait  par  l'inter- 
médiaire de  la  cage  thoracique,  dont  tous  les  diamètres  aug- 
mentent, grâce  à  la  contraction  des  muscles  et  au  jeu  des  leviers 
-eux  qui  la  constituent.  En  effet,  la  paroi  thoracique  se  compose, 
sur  les  côtés  et  en  avant,  des  côtes  avec  le  sternum,  et  du  dia- 
phragme en  ha  s. 

Cage  thoracique  et  muscles  inspirateurs.  —  Les  côtes  sont 
des  arcs  osseux  obliques  de  haut  en  has,  d'arrière  en  avaot  et  de 
dedans  en  dehors.de  sorte  que.  lorsqu'elles  s'élèvent,  en  ayant  pour 
point  fixe  leur  extrémité  postérieure  (articulation  costo-vertébrale), 
leur  extrémité  antérieure  se  porte  en  avant,  et  leur  convexité 
externe  se  porte  en  dehors,  d'où  agrandissement  des  diamètres 
antéro-postérieur  et  transversal  du  thorax;  la  figure  116  fait 
mieux  comprendre  ce  mécanisme  qu'aucune  explication.  On  voit 
notamment  que  le  sternum  doit  s'éloigner  delà  colonne  vertébrale; 
le  sternum  et  la  colonne  vertébrale,  réunis  par  les  côtes,  forment 
comme  les  deux  montants  d'une  échelle  à  échelons  obliques,  et 
lorsque  ces  échelons  se  rapprochent  de  l'horizontale,  les  deux 
montants  s'éloignent  l'un  de  l'autre  i  :  c'est  un  appareil  semblable 
qui  constitue  le  dilatateur  forcé  de  l'urètre  employé  par  les  chirur- 
giens. Enfin  le  plan  incliné  de  dedans  en  dehors  et  de  haut  en  bas 
que  forme  la  côte  se  relève  en  tournant  autour  d'un  axe  oblique 
qui  va  du  sternum  à  la  colonne  vertébrale,  et  qui  représente  la 
corde  de  l'arc  formé  par  la  côte  ;  la  convexité  de  celle-ci  se  porte 
donc  en  dehors,   d'où  dilatation  transverse  du  thorax.  Le  profes- 

1  D'après  les  recherches  de  Ghabry  (Contribution  à  l'étude  du  mouvement 
des  côtes  et  du  sternum.  Journal  de  l'anatomie  et  de  la  physiologie, 
juillet  1SS1),  le  mode  de  projection  du  sternum  en  avant  pendant  l'inspiration 
n'est  pas  aussi  simple  qu'un  l'a  cru  généralement.  Si  l'on  appelle  bascule  néga- 
tive le  mouvement  dont  le  centre  est  situé  au-dessous  du  sternum,  et  bascule 
positive  celui  où  le  centre  du  mouvement  serait  au-dessus  du  milieu  du  ster- 
num, on  reconnaît  que  dans  l'inspiration  ces  deux  mouvements  se  combinent, 
ou,  pour  mieux  dire,  se  succèdent.  Ains  une  inspiration  forte  commence  tou- 
jours par  une  bascule  négative,  puis  le  sternum  redevient  peu  à  peu  parallèle 
à  sa  direction  primitive,  et  finit  le  mouvement  par  une  bascule  positive.  C'est 
que  l'élévation  des  s  supérieures  étant,  dans   une  certaine  mesure,  indé- 

pendante de  l'élévation  des  eûtes  inférieures,  le  mouvement  inspiratoire  sus- 
iudiqué  a  commence  par  les  côtes  supérieures:  cette  inspiration  costo-supé- 
rieure  s'est  continuée  par  une  inspiration  costo-inférieure.  En  définitif,  les 
mouvements  des  côtes  et  du  sternum  ne  peuvent  être  reproduits  exactement 
par  un  appareil  articule  dans  lequel  les  côtes  seraient  remplacées  par  des 
leviers  rigides.  Chez  l'homme,  l'extrémité  inférieure  du  sternum  se  projette 
plus  en  avant  que  la  supérieure  dans  le  type  respiratoire  costo-inférieur  ;  le 
contraire  a  lieu  dans  le  type  costo-supérieur  (voir  p.  405). 
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Beur  Frédericq  (de  Liège)  a  constrnil  an  ingénieux  appareil  (voir  : 
Manipulations  de  Physiologie,  Guide  des  travaux  pratiques 
de  Physiologie,  Paris,  L 892), avec  lequel  il  est  facile  d'imiter  les 
mouvements  des  côtes  et  du  sternum  et  de  se  rendre  compte  de 
tous  les  détails  de  leurs  mécanismes.  La  figure  117  représente  cet 
appareil  et  suffit  pour  en  l'aire  comprendre  l'intérêt  démonstratif. 


Fi<;.  11(3.  —  Gage  thoracique  *. 


Fig.  117.  —  Modèle  en  bois  destiné  à  démontrer 
les  mouvements  de  soulèvement  et  de  torsion 
des  côtes  lors  de  l'inspiration*". 


Les  muscles  qui  impriment  aux  côtes  ces  mouvements  sont  bien 
connus  ;  ce  sont  ceux  des  parois  thoraciques,  et  la  simple  étude  de 
la  direction  de  leurs  fibres  suffit  pour  démontrer  leur  action.  Ils 
n'agissent  cependant  pas  toujours  tous  et  peuvent,  à  ce  point  de 
vue,  être  divisés  en  deux  groupes  :  ceux  qui  agissent  dans  l'in- 
spiration ordinaire,  calme;  et  ceux  qui  agissent  dans  l'inspiration 

■  Colonne  vertébrale   avec  les  côtes   qui  y    sont  attachées  (région  dorsale)  et   gui 
iennent  en  avant  s'unir  au  sternum  (d'une  manière  directe  pour  les  sent   premiérp^ 


■Viennent  en  avauv  s  unir  au  sternum  \}x  une  manière  directe  p( 
**CV,  Colonne  vertébrale;  —  S,  sternum;  —  C,  Côtes. 


sept  premières). 
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forcée.  Les  inspirateurs  ordinaires  sont  :  les  surcostaux,  qui. 
descendant  sous  forme  de  triangle  allongé,  d'une  apophyse  trans- 
Terse  à  la  côte  située  au-dessous,  sont  élévateurs  de  cette  côte:  les 
scalènes.  qui  prennent  de  même  leurs  insertions  fixes  sur  les 
apophyses  transverses  cervicales  pour  agir  sur  les  deux  premières 
côtes  :  le  petit  dentelé  postérieur  et  supérieur  qui  prend  son 
point  rixe  sur  les  apophyses  épineuses  de  la  dernière  cervicale  et 
des  trois  premières  dorsales  et  élève  les  deuxième,  troisième, 
quatrième  et  cinquième  côtes  :  tous  ces  muscles,  comme  on  le  voit, 
ont  pour  insertions  fixes  diverses  parties  de  la  colonne  vertébrale; 
dans  la  même  catégorie  doit  sans  doute  être  placé  le  muscle  cer- 
vical descendant  (portion  cervico-dorsale  du  sacro-lombaire).  Au 
contraire,  les  muscles  qui  interviennent  dans  l'inspiration  forcée 
n'ont  pas  d'insertions  fixes  sur  la  colonne  vertébrale.  Ils  vont  du 
thorax  à  la  tête  ou  à  la  racine  du  membre  supérieur,  et  ce  n'est 
que  dans  des  cas  exceptionnels,  la  tète  ou  le  membre  supérieur 
étant  fixés,  qu'ils  agissent  sur  les  côtes,  leur  fonction  plus  ordinaire 
étant  de  prendre  leur  point  fixe  sur  le  thorax  pour  mouvoir  l'épaule 
ou  la  tè-te  :  tels  sont  :  le  sterno-cléido-mastoïdien.  qui  peut  élever 
le  sternum,  et,  par  suite,  l'ensemble  des  côtes  :  le  grand  dentelé, 
uniquement  par  ses  digitations  inférieures  qui  sont  obliques  de 
haut  en  bas  et  d'arrière  en  avant,  du  bord  spinal  de  l'omoplate  à 
la  face  externe  des  sixième,  septième,  huitième  et  neuvième  côtes  : 
le  grand  pectoral,  seulement  par  ses  faisceaux  les  plus  inférieurs. 
à  moins  que  le  bras  ne  soit  élevé  et  fixé  dans  cette  attitude,  qui 
permet  au  muscle  d'agir  en  élevant  le  thorax  en  masse,  puis- 
qu'alors  toutes  ses  insertions  thoraciques  sont  plus  basses  que  ses 
insertions  numérales  :  le  petit  pectoral,  qui  élève  les  troisième, 
quatrième  et  cinquième  côtes  ;  enfin  le  grand  dorsal,  par  les  digi- 
tations qui  prennent  naissance  sur  la  face  externe  des  trois  ou 
quatre  dernières  côtes. 

Le  jeu  de  tous  ces  muscles  est,  disons-nous,  facile  à  déterminer  d'après 
la  seule  inspection  anatomique  :  mais  il  n'en  est  pas  de  même  pour  les 
intercostaux  qui  ont  constitué  de  tout  temps  un  sujet  de  vives  discussions 
entre  les  physiologistes.  On  sait  que  ces  muscles  se  divisent  en  intercos- 
taux internes  et  intercostaux  externes .  qui  se  croisent  en  sautoir.  Il  n'est 
pas  une  manière  de  voir  qui  n'ait  été  émise  sur  le  mode  d'action  de  ces 
muscles,  dans  lesquels  on  a  cru  trouver  des  puissances  uniquement  inspi- 
ratrices ou  expiratrices1.  A  nos  yeux, les  intercostaux  ne  jouent  peut-être 

i  Beau  et  Maissiat  (Archives  générales  de  médecine,  1842-1S43)  ont  dressé 
une  liste  curieuse  des  opinions  émises  sur  les  fonctions  des  intercostaux.  Ces 
opinions  sont  au  nombre  de  plus  de  dix.  défendues  chacune  par  de  nombreux 
phvsiologistes.  depuis  Hamberger  et  Haller,  jusqu'à  Beau,  Maissiat  et  Sibson; 
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aucun  de  ces  deux  rôles,  ils  servent  surtout  à  compléter  la  paroi  thora- 
cique  en  remplissant  les  espaces  intercostaux.  Mais  alors  on  peut 
demander  si  du  tissu  fibreux  n'aurait  pas  tout  aussi  bien  rempli  ce  rôle. 
La  présence  «In  tissu  musculaire  nous  est  expliquée  si  nous  nous  rap- 
pelons bien  les  propriétés  générales  du  muscle,  qui  est  le  tissu  le  plus 
élastique  de  l'économie;  or,  il  fallait  ici  un  tissu  d'une  élasticité'  exception- 
nelle, puisque  dans  les  mouvements  du  thorax  les  dimensions  des  espaces 
intercostaux  changent  sans  eesse  ;  il  fallait  un  tissu  qui  se  maintint  toujours 
tendu  entre  les  côtes,  «le  manière  à  ne  pouvoir  être  déprimé  «le  dehors 
en  dedans  par  la  pression  extérieure  pendant  l'inspiration,  ou  de  dedans 
en  dehors  par  la  pression  intrapulmonaire  pendant  l'expiration.  Cette 
fonction  est  si  importante  que,  pour  l'accomplir,  le  tissu  musculaire  dn> 
intercostaux  a  besoin  que  son  élasticité  soit  parfaitement  entretenue  par 
la  nutrition;  si,  par  exemple  dans  une  pleurite,  l'inflammation  s'est 
étendue  jusqu'à  eux,  ils  sont  alors  impuissants  à  remplir  la  fonction  assi- 
gnée, et  dans  ces  cas  on  trouve,  à  l'autopsie,  des  poumons  cannelés  en 
travers,  parce  qu'ils  ont  pu  se  mouler  sur  les  espaces  intercostaux  devenus 
déprimai  des. 

depuis  cette  époque  (1843).  de  nouveaux  physiologistes  sont  venus  prendre 
part  à  cette  discussion  toujours  indécise  et  toujours  peu  fructueuse.  Nous 
pouvons  résumer  ces  opinions  en  les  classant,  avec  Sappey,  en  six  groupes  : 
1°  Les  intercostaux  externes  et  internes  sont  les  uns  et  les  autres  inspi- 
rateurs :  Borelli,  Senac,  Boerhaave,  Winslow,  Haller,  Cuvier,  Duchenne  (de 
Boulogne),  Marcellin  Duval.  Ce  dernier  appuie  son  opinion  sur  des  expé- 
riences pratiquées  directement  sur  l'homme,  sur  des  suppliciés,  peu  de  temps 
après  la  mort,  alors  que  les  muscles  sont  encore  excitables.  Duchenne  (de 
Boulogne)  s'appuie  surtout  sur  l'observation  clinique  de  cas  de  paralysie,  où, 
tous  les  muscles  de  la  respiration  étant  paralyses,  cette  fonction  continuait 
cependant  à  s'accomplir,  ce  qui  ne  pourrait  être  dû  qu'à  une  inspiration  active 
produite  par  les  intercostaux.  Dans  tous  les  cas  d'atrophie  progressive  rapportés 
par  Duchenne,  on  peut  remarquer  qu'il  n'est  jamais  fait  mention  des  muscles 
surcostaux,  au  sujet  desquels  d'ailleurs  le  désaccord  est  aussi  complet  entre 
les  physiologistes;  Duchenne  ne  se  prononce  point  à  leur  égard,  et  l'on  peut 
supposer  avec  vraisemblance  que  la  persistance  de  la  respiration  était  due  à 
la  persistance  d'action  de  ces  muscles.  2°  Ils  sont  les  uns  et  les  autres  expi- 
rateurs  :  Vésale,  Diemerbrock,  Sabatier.  C'est  à  cette  manière  de  voir  que 
se  rattachent  Beau  et  Maissiat  :  pour  eux,  les  intercostaux  entreraient  surtout 
en  jeu  lors  de  l'expiration  complexe  (cris,  toux),  et  alors  on  verrait  dans  les 
vivisections  leurs  libres  se  redresser  et  se  durcir,  tandis  que  dans  l'inspiration 
•  lies  se  dépriment  en  se  portant  vers  le  poumon  ;  à  cela  ils  joignent  un  argu- 
ment tiré  de  la  physiologie  comparée  :  «  On  sait  que  la  respiration  des 
iux  diffère  de  celle  des  mammifères,  en  ce  que  l'expiration  est  primitive. 
active,  et  que  l'inspiration  n'est  que  le  résultat  passif  de  l'élasticité  des  côtes, 
qui  se  déploient  après  avoir  été  resserrées  par  l'action  des  muscles  expirateurs. 
Par  conséquent,  les  intercostaux,  qui  existent  chez  les  oiseaux  comme  chez 
les  mammilères, ne  peuvent  être  affectés  qu'à  l'expiration.  Or,  peut-on  supposer 
que  les  mêmes  muscles,  qui  sont  expirateurs  chez  les  oiseaux,  seraient  inspi- 
rateurs chez  les  mammifères!  »  3°  Les  intercostaux  externes  sont  expira- 
teurs et  les  internes  sont  inspirateurs  :  Galien,  Bartholin.  4°  Les  inter- 
costaux externes  sont  inspirateurs  et    les  internes  expirateurs  :  Spigel, 

M    Duval.  Phvsiol.  ;"C 
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Enfin  la  nécessité  de  cette  constante  élasticité  des  espaces  intercostaux 
nous  explique  la  présence  de  deux  couches  musculaires,  les  intercostaux 
externes  et  les  internes.  En  effet,  un  schéma  hien  simple  de  la  direction 
des   muscles  (dit   schéma  de  Hamberger1,  fig.  118)  nous  montre  que  les 

points  d'insertion  des  intercostaux  ex- 
ternes s'éloignent  quand  les  côtes 
s'abaissent  (expiration),  se  rapprochent 
quand  elles  s'élèvent  (inspiration),  et 
que  l'inverse  a  lieu  pour  les  intercostaux 
internes.  On  en  a  d'ordinaire  tiré  des 
conclusions  relatives  à  l'effet  de  leur 
contraction,  considérant  les  externes 
comme  élévateurs  ou  inspirateurs,  les 
internes  comme  abaisseurs  ou  expira- 
teurs (HambergerJ.  Mais  ce  schéma  est 
encore  plus  facile  à  interpréter  dans 
notre  manière  de  voir,  si  nous  disons 
que  l'élasticité  des  intercostaux  externes 
est  mise  en  jeu  pendant  l'expiration,  et 
celle  des  internes  pendant  l'inspiration, 
et  il  fallait,  en  effet,  ces  deux  jeux  alter- 
puisqu'elle   tend    alternativement  à  se 


Fig.  US. 


—  Schéma  des  muscles 
intercostaux  *. 


natifs  d'élasticité   dans  la   paroi, 


Vesling,  Hamberger.  Cette  opinion  est  surtout  fondée  sur  l'étude  du  schéma 
de  Hamberger  (V.  fig.  118  et  son  explication  dans  le  texte).  Elle  a  été  un  peu 
modifiée  par  Sibson  :  «  Les  intercostaux:  externes  sont  partout  inspirateurs, 
excepté  à  leur  partie  antérieure  dans  les  cinq  espaces  intercostaux  inférieurs; 
les  intercostaux  internes  sont  inspirateurs  à  la  partie  antérieure  des  cinq  pre- 
miers espaces,  partout  ailleurs  expirateurs.  »  (Sibson,  On  the  mechanism  of 
respiration.  —  Philosophical  Transactions,  1847).  On  voit  à  quelles  minuties 
et  à  quelle  confusion  paraît  conduire  cette  dernière  opinion,  qui  cependant 
nous  amène,  avec  Hermann,  à  une  conception  plus  simple,  si  on  la  considère 
à  un  point  de  vue  général  :  «  Les  externes  sont  donc  des  inspirateurs  aux 
parties  osseuses  des  côtes,  les  internes  aux  parties  cartilagineuses;  mais,, 
comme  c'est  là  à  peu  près  la  principale  action  des  deux  directions  de 
fibres,  on  peut  compter  les  intercostaux  en  général  parmi  les  muscles 
d'inspiration.  »  (Hermann.)  5°  Les  intercostaux  externes  et  internes  sont 
à  la  fois  inspirateurs  et  expirateurs  :  Mayow,  Magendie.  6°  Les  deux 
intercostaux  sont  passifs  dans  les  mouvements  d'inspiration  et  d'expi- 
ration et  font  l'office  d'une  paroi  immobile  :  Van  Helmont,  Arantius, 
Cruveilhier  ;  ou  bien  ils  se  contractent,  non  pour  produire  des  mouvements 
d'inspiration  ou  d'expiration,  mais  pour  résister,  pendant  ces  deux  moments, 
soit  à  la  pression  de  l'air  extérieur,  soit  à  la  pression  de  l'air  intérieur  (Kùss). 
(V.  Aug.  Jobelin,  Étude  critique  sur  les  muscles  intercostaux,  thèse  de 
Strasbourg,  1870,  n°  287.) 

i  Hamberger  (G.),  Physicien  et  anatomiste  allemand  (1697-1755),  professeur 
à  l'Université  d'iéna. 


+  Schéma  dit  de  Hamberger. 

G  G,  UC',  Côtes  élevées;  — CD,' D  D-,  côteslabaissées;  —1,1',  intercostaux  internes  : 
tendus  dans  l'élévation  (I),  relâchés  dans  l'abaissement  (I'),  des  côtes;  —  E,  E',  inter- 
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déprimer  en  -eus  inverse,  de  dehors  en  dedans  dans  l'inspirât  ion,  de  dedans 
en  dehors  dans  l'expiration.  Nous  pouvons  encore  concevoir  que,  lors  des 
violents  efforts  de  respiration;  ces  mus.  les  se  contractent,  mais  aloi 

si  pas  davantage  pour  mouvoir  1rs  côtes,  mais  toujours  pour  maintenir 
la  paroi,  que  leur  simple  élasticité  devenait  impuissante  à  tenir  ten  .ii" 
entre  les  arcs  osseux.  D'après  le  schéma  de  Hamberger,  et  à  notre  point 
de  vue,  nous  avons  don.-  contraction  des  intercostaux  externes  pendant 
l'inspiration,  et   des  internes  pendant  l'expiration. 

Les  espaces  intercostaux  ne  sont  pas  le  seul  point  de  la  paroi  thoracique 
OÙ  des  (déments  musculaires  soient  disposés  de  façon  à  lutter  contre  les 
changements  de  forme  imprimés  par  les  variations  de  la  pression.  Vers  le 
sommet  de  la  cage  thoracique,  à  la  racine  du  cou,  lors  des  inspirations 
énergiques,  il  tend  à  se  produire  des  dépressions,  des  fossettes  sus-ster- 
nale  et  sus-claviculaire.  Or,  en  ces  points  nous  trouvons  précisément 
des  couches  musculaires  (peaucier),  ou  des  bandes  musculaires  fomo- 
hyoïdien)  tendant  des  aponévroses,  et  luttant  ainsi  contre  la  pression  de 
dehors  en  dedans,  notamment  dans  le  bâillement,  dans  le  sanglot,  etc. 

Nous  voyons  donc,  en  résumé,  que  les  diamètres  transversal  et 
antéro-postérieur  de  la  poitrine  sont  augmentés  par  le  jeu  des  arcs 
costaux,  mis  en  mouvement  par  la  contraction  d'un  grand  nombre 
de  muscles,  les  uns  normalement  enjeu,  les  autres  constituant  des 
puissances  accessoires  utilisées  seulement  dans  des  cas  exception- 
nellement énergiques;  de  plus,  certains  muscles  servent  unique- 
ment à  maintenir  la  forme  des  parois,  tels  sont  surtout  les  inter 
costaux.  Dans  la  respiration  normale,  leurs  propriétés  élastiques 
suffisent  à  remplir  ce  but;  dans  les  efforts  respiratoire*  seulement. 
ils  ont  à  se  contracter  pour  suffire  à  leur  tâche. 

Diaphragme.  —  L'agrandissement  du  diamètre  vertical  se 
produit  par  le  jeu  du  diaphragme.  Ce  muscle  constitue  la  base 
du  cône  thoracique,  de  sorte  qu'en  s' abaissant  il  modifie  considéra- 
blement la  capacité  de  ce  cône.  On  peut  comparer  jusqu'à  un 
certain  point  son  action  à  celle  d'un  piston  dans  un  corps  de 
pompe.  Mais  il  faut  aussi  tenir  compte  de  ce  que  ce  muscle  a  la 
forme  d'une  voûte,  et  que,  par  conséquent,  on  peut  supposer  qu'en 
se  contractant,  il  redresse  sa  courbure,  et  qu'ainsi  seulement  il 
augmente  le  diamètre  vertical  de  la  cavité  dont  il  forme  la  base, 
base  qui  serait  convexe  vers  le  haut  pendant  le  repos  du  muscle 
et  presque  plane  pendant  sa  contraction.  Il  est  cependant  à  remar- 
quer que  la  courbure  du  diaphragme  est  moulée  exactement  sur 
celle  des  viscères  abdominaux,  et  par  exemple,  à  droite  sur  celle 
du  foie  ;  donc  quand  le  muscle  se  contracte,  il  ne  peut  que  faible- 
costaux  ex!'-::i  -s  ;  temlus  dans  rabaissement  <Er ,  relâchés  dans  l'élévation  (El  des 
côtes. 
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ment  modifier  cette  convexité,  cette  courbure,  qu'il  déplace  plutôt 
de  haut  en  bas.  en  refoulant  les  viscères  devant  lui  dans  le  même 
sens  :  aussi  voyons-nous  les  parois  abdominales  se  soulever  d'une 
manière  synchrone  à  chaque  dilatation  inspiratrice  du  thorax.  Le 
diaphragme  forme  donc  en  somme  un  piston  de  forme  convexe 
qui  se  meut  dans  le  corps  de  pompe  constitué  par  la  cage  thora- 
cique  ;  mais  en  s'abaissant.  il  n'agit  pas  seulement  sur  le  diamètre 
vertical  du  thorax.  Rappelons-nous  que  sa  périphérie  s'insère  sur 
les  côtes,  que  celles-ci  sont  mobiles,  et  que,  par  suite,  en  même 
temps  que  le  centre  voûté  du  diaphragme  se  porte  en  bas,  sa 
périphérie  doit  sensiblement  monter.  En  d'autres  termes,  ce 
muscle,  comme  un  grand  nombre  d'autres  (comme,  par  exemple. 
les  lombricaux  de  la  main),  n'a  pas  de  points  d'insertion  réellement 
fixes,  et  ses  fibres,  en  se  contractant,  prennent  en  même  temps 
un  point  relativement  îixe  sur  les  côtes  pour  abaisser  le  centre 
phréniqne  et  les  viscères,  et  en  même  temps  un  point  relativement 
rixe  sur  les  viscère-  |  centre  phréniqne)  pour  élever  les  côtes  et  le 
sternum. 

Par  cette  action,  le  diaphragme  porte  donc  les  côtes  en  avant  et 
en  dehors,  et  il  dilate  en  même  temps  le  thorax  dans  ses  diamètres 
antéro-postérienr  et  transversal.  On  peut  donc  dire  qu'il  agit  à  la 
:  is  snr  les  trois  diamètres  de  la  poitrine.  Aussi  faut-il  attribuer 
au  diaphragme  la  plus  grande  part  dans  les  mouvements  de  l'inspi- 
ration, surtout  chez  les  jeunes  sujets  et  chez  l'homme l  ;  les 
mes.  à  partir  de  l'âge  de  puberté,  font  jusqu'à  un  certain  point 
exception  à  cette  règle,  et  chez  elles  le  type  respiratoire,  au  lieu 
d'être  abdominal  (diaphragmatiqne)  ou  costo-inférieur,  se  carac- 
térise plutôt  par  une  forme  costo-supèrieure  ;  sans  doute,  cette 
absence  du  jeu  diaphragmatique  est  en  rapport  avec  les  fonctions 
génitales,  vers  l'époque  de  la  gestation,  le  diaphragme  ne  pouvant 
sans  inconvénient  presser  sur  l'utérus  gravide. 

En  résumé,  dans  l'inspiration,  la  dilatation  thoracique  a  lieu  dans 
tous  les  sens,  et  l'action  du  diaphragme  est  prédominante  pour 
produire  cet  effet  ;  une  inspiration  complète,  nécessitée  par  un 
effort  à  accomplir,  utilisera  toutes  les  puissances  inspiratrices,  et 

ttra  en  jeu  toute  la  mobilité  dont  les  côtes  sont  susceptibles  ;  le 
sternum  aussi  pourra  être  élevé  par  les  muscles  qui  s'insèrent  à 

*  Aussi  la  paralysie  du  diaphragme  apporte-t-elle  le?  plus  grands  troubles 
dans  toutes  les  fonctions  qiii  ont  \  our  conditions  le  jeu  complet  de  la  cage 
thoracique.  La  phonation  n'est  ras  perdue,  mais  la  voix  est  très  faible;  la 
tous,  réternuement.  provoquent  une  grande  gène  dans  la  respiration.  (Voir 
Duchenne  (de  Boulogne),  De  î'electrisation  localisée,  3e  édition,  p.  008 
Pari?.  18T23.J 
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son  extrémité  supérieure.  Mais  dans  Les  circonstances  ordinaires, 
dans  la  respiration  tranquille,  spontanée,  <>n  peut  observer  que  sur 
le  môme  individu  certaines  côtes  jouissent  d'une  amplitude  de 
mouvement  remarquable,  alors  que  d'autres  se  meuvent  à  peine, 
et  que  d'un  sujet  à  l'autre,  dans  les  mêmes  conditions,  ce  ne  sont 
point  toujours  les  mêmes  côtes  qui  sont  affectées  des  mouvement- 
les  plus  étendus  ;  dans  certains  cas  aussi,  toute  la  cage  thoracique 
parait  presque  immobile,  et  aucune  côte  ne  semble  se  mouvoir 
dette  observation  a  donné  lieu  à  la  création  des  trois  types  respi- 
ratoires (Beau  et  Maissiat)  :  type  abdominal,  type  costo-inférieur, 
type  costo-supérieur.  La  respiration  est  abdominale  chez  l'enfant 
de  l'un  et  de  l'autre  sexe  (V.  plus  haut)  :  elle  est  costo-infèrieure 
chez  l'homme  ;  elle  est,  chez  la  femme,  le  plus  souvent,  costo-supé- 
rieure.  Mais  il  faut  reconnaître  que  cette  distinction  ne  peut  être 
considérée  comme  absolue.  Le  diaphragme,  même  lorsqu'il  agit 
seul,  élève  manifestement  les  côtes  inférieures  ;  d'autre  part, 
dans  le  type  costo-supérieur,  les  côtes  inférieures  sont  aussi  élevées 
dans  une  certaine  mesure,  car  le  sternum  ne  saurait  se  mouvoir 
sans  les  entraîner  dans  son  ascension  (voir  fig.  121). 

Ba  poumon  dans  l'inspiration.  —  Que  devient  le  poumon 
pendant  ces  mouvements  du  thorax?  Nous  avons  vu  que  le  cône 
pulmonaire  communique  avec  l'air  extérieur.  D'autre  part,  entre 
la  surface  externe  du  poumon  et  la  face  interne  de  la  cavité  thora- 
cique, se  trouve  une  cavité  virtuelle,  close,  la  cavité  pleurale.  Le 
poumon  adhère  donc,  par  suite  de  ce  vide,  à  la  cage  thoracique,  et 
doit  en  suivre  chaque  mouvement  absolument  comme  un  caillou, 
sur  lequel  on  applique  exactement  un  morceau  de  cuir  mouillé,  suit 
ce  morceau  de  cuir  quand  on  le  soulève.  Ce  jouet,  bien  connu  des 
enfants,  nous  représente  le  mécanisme  par  lequel  le  cône  thoraci- 
que, activement  amplifié,  force  le  cône  pulmonaire  à  suivre  toutes 
ses  variations  de  volume,  à  se  dilater,  en  un  mot.  Tel  est  le  méca- 
nisme de  l'inspiration.  Le  poumon  est  entièrement  passif  ;  la  cage 
thoracique  se  dilate  activement,  et  le  poumon  est  forcé  de  suivre. 

Ce  phénomène  mécanique  a  pour  effet  l'introduction  d'une  cer- 
taine quantité  d'air  dans  le  poumon.  En  effet,  le  principe  qui  pré- 
side aux  mouvements  des  gaz  dans  la  respiration  est  le  même  qui 
préside  à  ceux  des  liquides  dans  la  circulation.  C'est  le  résultat  de 
X inégalité  des  pressions .  Du  moment  que,  par  l'effet  de  l'amplia- 
tion  du  cône  pulmonaire  ou  thoracique  (nous  pouvons  dès  mainte- 
nant regarder  les  deux  mots  comme  synonymes),  les  gaz  sont 
raréfiés  dans  le  réservoir  pulmonaire,  il  devra  se  produire  une 
irruption  de  l'air  extérieur,  puisque  le  poumon  est  en  libre  com- 
munication avec  lui,  et  par  suite  un  courant  de  dehors  en  dedans. 
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Nous  avons  déjà  indiqué  combien  la  forme  du  cône  pulmonaire 
devait  rendre  différentes  les  vitesses  de  ce  courant  dans  les  diffé- 
rentes zones  du  réservoir  respiratoire  (Y.  p.  396). 

B.  Expiration.  —  Mais  ce  n'est  là  qu'une  moitié  de  l'acte  res- 
piratoire. A  l'introduction  de  l'air,  à  l'inspiration  succède  bientôt 
l 'expiration,  l'expulsion  de  l'air  par  un  courant   en  sens  inverse. 

Ce  dernier  mouvement  se  produit  par  un  mécanisme  tout  diffé- 
rent du  précédent,  et  ne  demande  à  l'état  normal  l'intervention 
d'aucune  puissance  musculaire.  Pour  s'en  faire  une  juste  idée,  il 
faut  avoir  bien  présentes  à  l'esprit  la  structure  du  parenchyme 
pulmonaire  et  les  propriétés  de  son  tissu.  La  coque  des  alvéoles  se 
compose  de  tissu  élastique  ;  il  y  a  du  tissu  musculaire  (muscles 
lisses)  dans  les  bronches  et  jusque  dans  leurs  dernières  ramifica- 
tions '  ;  il  n'est  pas  probable  que  ces  éléments  musculaires  s'étendent 
jusqu'aux  parois  alvéolaires  :  en  tout  cas.  ce  tissu  musculaire  ne 
donne  que  rarement  lieu  à  des  phénomènes  de  contraction.  Les 
expérimentateurs  ne  sont  pas  d'accord  sur  ce  point.  Williams  a  fait 
sur  le  chien  une  expérience  qui  consiste  à  faire  passer  un  courant 
électrique  à  travers  un  poumon  dont  la  bronche  est  munie  d'un 
appareil  manométrique.  Sous  f  influence  du  courant,  on  pourrait 
alors  observer  des  variations  dans 'la  colonne  de  mercure;  il  y 
aurait  donc  contraction  des  fibres  musculaires  lisses,  soit  du  poumon 
proprement  dit  i alvéoles),  soit  des  bronches.  C'est  en  vain  que 
nous  avons  essayé  à  plusieurs  reprises  de  reproduire  cette  expé- 
rience, elle  nous  a  toujours  donné  un  résultat  négatif-.  Cependant 

i  On  donne  souvent  à  ces  fibres  musculaires  le  nom  de  muscles  de  Reis- 
seisen  ;  c'est  qu'en  effet  elles  ont  été  décrites  pour  lu  première  fois  par  cet 
auteur.  (Rei-seisen.  De  fabrica  pulmonum.  Strasbourg,  1822.) 

2  Paul  Bert  (Leçons  sur  la  physiologie  comparée  de  la  respiratioyi.  pro- 
fessées au  Muséum  d'histoire  naturelle.  Paris,  1S70).  ayant  repris  les  expé- 
riences sur  la  contractilité  du  tissu  pulmonaire,  est  arrivé  aux  résultats  suivants  : 
le  tissu  pulmonaire  est  contractile  chez  les  mammifères  et  chez  les  reptiles: 
cette  contractilité  s'"hserve  en  galvanisant  avec  un  courant  induit,  après  avoir 
appliqué,  autour  de  la  trachée  et  à  l'extrémité  opposée  des  poumons,  deux 
larges  plaques  métalliques  qui  servent  de  conducteurs.  L'ascension  manomé- 
trique que  l'on  ob>erve  alors  n'est  pas  due  à  des  contractions  de  l'œsophage 
(comme  l'avait  prétendu  Rugenburg),  puisqu'elle  se  produit  même  lorsque  les 
poumons  ont  été  extraits  du  thorax  et  qu'un  a  séparé  le  cœur  et  l'œsophage. 
Ces  contractions  sont,  du  reste,  sous  la  dépendance  du  pneumogastrique. 

Mais  il  est  bien  évident,  d'autre  part,  que  cette  contractilité  ne  peut  avoir 
un  rôle  physiologique  important  :  si  ces  muscles  (muscles  de  Reisseisen)  fonc- 
tionnaient activement  à  chaque  mouvement  respiratoire,  ils  devraient  se 
contracter  plus  de  20.G0J  fois  en  vingt-quatre  heures,  et  cette  rapidité  serait 
tout  à  fait  en  désaccord  avec  ce  qu'on  connaît  de  positif  sur  la  physiologie 
générale  de  la  fibre  lisse.  Du  reste,  il  est  évident  que  la  contraction  du  pou- 
mon ne  saurait  avoir  un  rôle  actif  pendant  l'expiration  en  particulier:  elle  est 
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->ii  a  pu  être  tenté  d'admettre  la  contraction  des  muscles  pulmonaires 
chez  L'homme,  en  ayant  égard  à  certains  états  morbides,  comme. 
par  exemple,  certaines  formes  d'asthme,  ou  certaine  sorte 
crampes  pulmonaires,  qui  paraissent  résulter  soit  d'une  parah 
soit  d'un  spasme  de  ces  muscles  (des  alvéoles  et  des  petites  bron- 
ches). En  tout  cas,  la  contraction  des  éléments  musculaires  ne 
parait  pas  jouer  un  rôle  bien  important  dans  la  mécanique  normale 
de  la  respiration.  Ce  n'est  pas  à  dire  que  ce  tissu  musculaire  n'ait 
pour  cela  aucune  utilité.  N'oublions  pas  que  l'élasticité  du  mu 
constitue  pour  ce  tissu  une  propriété  aussi  importante  que  la  con- 
tractilité  et  aussi  utilisée  dans  l'économie;  nous  avons  déjà  vu,  du 
reste,  que  les  muscles  intercostaux,  par  exemple,  étaient  des  agents 
plus  utiles  par  leur  élasticité  que  parleur  contraction.  Donc,  à  nos 
yeux,  le  tissu  musculaire  qui  peut  entrer  dans  la  structure  du  pou- 
mon représente  un  élément  élastique  qu'il  faut  physiologiquement 
rapprocher  du  tissu  élastique  proprement  dit.  Sa  contraction  est 
peut-être  un  phénomène  pathologique,  et  n'a  pas  normalement  de 
rôle  appréciable. 

Si  le  poumon  est  un  tissu  éminemment  élastique,  il  doit  avoir 
une  forme  naturelle  à  laquelle  il  tend  sans  cesse  à  revenir.  C'est  ce 
que  nous  allons  voir,  et  nous  allons  constater  que  cette  forme  n'est 
jamais  complètement  réalisée  pendant  la  vie.  Si  l'on  ouvre  la  cage 
thoracique  d'un  animal  mort,  le  poumon  se  présente  sous  la  forme 
d'une  masse  spongieuse  assez  fortement  rétractée  vers  la  colonne 
vertébrale,  mais  ce  n'est  pas  encore  là  la  forme  naturelle  du  poumon. 
Sur  le  cadavre,  le  tissu  musculaire  a  perdu  son  élasticité  ;  il  n'y  a 
plus  que  le  tissu  élastique  qui  existe  physiologiquement.  Ouvrons, 
en  effet,  la  cage  thoracique  d'un  lapin  vivant.  Aussitôt  le  poumon 
fuit  et  se  rétracte  vers  la  colonne  vertébrale  à  un  degré  bien  plus 
■considérable  que  nous  ne  l'avions  constaté  antérieurement  sur  le 
cadavre  ;  il  s'est  réduit  à  une  petite  masse  ne  contenant  plus  ou 
presque  plus  ni  air  nisang  ;  c'est  un  parenchyme  compact,  hépatisé. 
pourrait-on  dire.  Qu'un  épanchement  abondant,  occupant  l'une  des 
cavités  pleurales,  permette  au  poumon  correspondant  de  revenir 
sur  lui-même,  et  on  le  verra  de  même  se  rétracter  comme  dans 
l'expérience  précédente. 

La  forme  naturelle  du  poumon   est  donc  celle  d'une  éponge, 

pour  cela  bien  trop  faible.  Peut-être  préside-t-elle  à  quelque  espèce  de  mou- 
vement péristaltique  des  bronches,  utile  pour  brasser  l'air?  (Paul  Ber!.)  Ou 
peut  enfin  affirmer  qu'elle  n'est  pas  indispensable  à  l'intégrité  du  parenclr. 
pulmonaire  et  des  fonctions  respiratoires,  car  les  sections  nerveuses  qui  la  font 
•disparaître  (section  du  pneumogastrique)  n'amènent  aucun  trouble  si  ns  ce 
rapport  dans  le  poumon  [V.  Bert). 
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d'une  vessie  à  cloisons  multiples,  étroitement  rétractée  contre  la 
colonne  vertébrale  ;  mais  dès  la  première  inspiration  du  fœtus  à  la 
naissance,  cette  forme  est  violentée.  Le  thorax  se  dilate,  et,  vu  Le 
vide  pleural,  force,  comme  nous  l'avons  vu  plus  haut,  le  poumon 
à  se  développer  en  une  cavité  que  notre  schéma  nous  a  représenté»' 
comme  un  cône.  L>ès  lors,  vu  la  rigidité  des  côtes,  le  poumon  ne 
peut  plus  jamais  là  moins  de  perforation  ou  d'épanchement  dans 
les  plèvres)  réaliser  sa  forme  naturelle,  mais  il  tend  toujours  à  le 
faire. 

L'inspiration,  telle  que  nous  l'avons  étudiée,  peut  être  considé- 
rée  comme  une  nouvelle  violence  faite  au  poumon,  l'éloignant  de 
plus  en  plus  de  sa  forme  naturelle  l. 

Dès  lors,  il  nous  sera  très  facile  de  comprendre  le  mécanisme  de 
V expiration.  Dès  que  les  contractions  des  muscles  inspirateurs 
s'arrêtent.  Y  élasticité  pulmonaire ,  jusque-là  violentée,  tend  à 
reprendre  ses  droits  ;  le  poumon  revient  sur  lui-même,  et,  vu  le 
vide  pleural,  entraîne  avec  lui  la  paroi  thoracique.  Il  semble  donc 
que  le  poumon  est  actif,  inversement  à  ce  qui  se  passe  dans  l'inspi- 
ration, et  que  la  paroi  thoracique  est  passive;  mais  on  voit  qu'en 
réalité  les  deux  organes  sont  passifs.  11  en  est  de  même  pour  le 
diaphragme,  que  l'on  peut,  dans  ce  cas,  voir  remonter  comme  auto- 
matiquement, en  observant  sa  face  inférieure,  par  l'abdomen  ouvert 
et  vidé  :  c'est  que  le  poumon  tend  à  remonter  très  haut  et  entraîne 
puissament  le  diaphragme,  grâce  au  vide  pleural,  vide  qui  est  tel 
qu'ici  le  diaphragme  doit  suivre  le  poumon,  comme  le  poumon 
suivait  tantôt  le  diaphragme.  Aussi  sur  le  cadavre  trouve-t-on  le 
diaphragme  très  bombé  vers  le  haut  et  très  tendu  ;  les  anatomistes 
savent  combien  cette  disposition  est  favorable  à  la  dissection  de  ce 
muscle,  mais  ils  savent  aussi  que  le  moindre  coup  de  scalpel  qui  le 
traverse  et  qui  permet  à  l'air  de  ^e  précipiter  entre  les  deux  feuil- 
lets de  la  plèvre  produit  immédiatement  l'affaissement  du  muscle, 
qui  tombe  flasque,  ridé  et  flottant,  et  dont  il  est  alors  impossible  de 
faire  une  belle  dissection. 

Ainsi,  à  l'état  normal,  l'inspiration  et  l'expiration  différent  com- 
plètement de  mécanisme;  la  première  est  active  et  due  à  des  con- 
tractions musculaires;  la  seconde,  passive,  et  due  à  des  phéno- 
mènes d'élasticité  delà  part  des  organes  violentés  par  l'inspiration  ; 
ear  il  n'y  a  pas  rien  que  l'élasticité  du  poumon  qui  produise  cette 
réaction,  il  faut  encore  tenir  compte  de  celle  des  parois  de  laçage 
thoracique,  parois  qui  ont  été  également  violentées,  comme,  par 

1  V.  L.  Oger,  Considérations  physiologiques  sur  la  forme  naturelle  de 
certains  organes,  thès^  de  Strasbourg,  1870,  n"  283. 


PHENOMENES  MECANIQUES       EXPIRATION  ',(>'.) 

mple,  les  cartilages  en-taux,  qui  ont  subi  un  mouvement  de 
torsion  assez  notable  selon  leur  axe  pendant  L'inspiration.  Enfin  les 
viscères  el  les  parois  abdominales,  déplaces  pendant  l'inspiration, 
tendent  à  reprendre  Leurs  dispositions  normales,  et  notamment 
L'estomac  et  l'intestin,  qui  renferment  des  gaz  élastiques,  repon 
sent  ainsi  le  diaphragme  vers  le  haut. 

L'expiration  peut  cependant  devenir  active  dans  des  cas  parti- 
culiers. De  même  que  nous  avons  vu  Une  inspiration  ordinaire 
et  une  inspiration  forcée,  nous  trouvons  aussi  une  expiration 
ordinaire  et  une  expiration  forcée.  C'est  dans  cette  dernière  seu- 
lement que  le  phénomène  devient  actif  et  que  l'on  voit  intervenir 
des  puissances  musculaires,  telles  que  les  muscles  de  l'abdomen,  le 
petit  dentelé  intérieur,  et  en  général  tous  les  muscles  capables 
d'abaisser  les  côtes.  Cette  expiration  active  se  produit  surtout  dans 
la  toux:  alors  les  parois  thoraciques  ne  se  contentent  plus  de  suivre 
le  mouvement  de  retrait  du  poumon,  elles  le  compriment  pour 
augmenter  la  vitesse  et  l'énergie  du  courant  d'air  expiré.  (Con- 
traction des  muscles  abaisseurs  des  côtes  :  grand  oblique  et  petit 
oblique  de  l'abdomen  ;  les  muscles  de  l'abdomen  abaissent  les  côtes 
et  en  même  temps  compriment  les  viscères  abdominaux,  c'est- 
à-dire  agissent  par  leur  intermédiaire  sur  le  diaphragme  qu'ils 
repoussent  de  bas  en  haut.) 

Nous  ne  saurions  trop  insister  sur  le  rôle  tout  particulier  que 
joue  la  cavité  pleurale,  qui,  tout  en  permettant  aux  poumons  de 
glisser  et  de  se  déplacer  le  long  de  la  face  interne  de  la  paroi  tho- 
racique,  lie  ces  deux  surfaces  solidairement  l'une  à  l'autre,  de  sorte 
qu'il  ne  peut  y  avoir  dilatation  du  thorax,  sans  qu'il  s'ensuive  dila- 
tation du  poumon,  ni  rétrécissement  de  celui-ci  sans  rétrécissement 
de  celui-là.  Les  feuillets  pleuraux,  qui  tapissent  les  deux  organes 
en  contact,  agissent  par  adhésion,  par  le  vide,  en  un  mot  par  une 
espèce  de  succion  à  la  manière  des  ventouses. 

La  figure  ci-jointe  (fig.  119),  d'après  Funke,  fait  comprendre  les 
conditions  mécaniques  clans  lesquelles  le  poumon  est  placé  relative- 
ment à  la  cavité  thoracique.  La  cloche  1  (fig.  119)  représente  la 
cagethoracique  ;  la  membrane  de  caoutchouc  4,  le  diaphragme;  la 
membrane  6,  les  parties  molles  d'un  espace  intercostal  ;  le  tube  2, 
li jurant  la  trachée,  traverse  le  bouchon  du  goulot  de  la  cloche  et  se 
bifurque  pour  aboutir  aux  deux  vessies  minces  qui  représentent  les 
poumons;  un  manomètre,  3,  donne  la  mesure  de  la  pression  dans 
l'intérieur  de  la  cloche.  Si  on  tire  en  bas  le  bouton  5,  on  augmente 
la  cavité  de  la  cloche  (dilatation  du  thorax  en  inspiration),  on 
diminue  la  pression  dans  son  intérieur,  et  on  voit  les  deux  veas 
se  dilater  (fig.  A);  si  l'on  parvient  à  faire  le  vide  absolu  dans  la 
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cloche,  les  vessies  se  dilatent  au  point  que  leurs  parois  viennent 
s'accoler  intimement  à  la  face  interne  des  parois  de  la  cloche. 


Fig.  Ii9.  —  Rapport  du  poumon  et  de  la  cavité  thoracique  (Funke). 

Cet  appareil  schématique  peut  être  appelé  à  rendre  de  grands  services 
dansTétude  des  phénomènes  de  la  respiration;  en  le  construisant  d'une 
manière  aussi  analogue  que  possihie  à  la  réalité,  Woillez  !  a  réalisé  son 
spiroscope,  qu'il  destinait  à  l'étude  de  l'auscultation  pulmonaire.  Ce  spi- 


Fig.  120.  —  Pneumographe  de  Marey,  modifié. 

roscope  consiste  en  une  petite  chambre  cylindrique  ou  manchon  de  verre, 
où  l'on  suspend  un  poumon  parfaitement  sain,  de  façon  à  laisser  les  voies 
aériennes  en  communication  avec  l'extérieur.  On  fait  le  vide  dans  le 
manchon  au  moyen  d'un  soufflet  cylindroïde,  asrec  lequel  on  reproduit  les 
mouvements  d'inspiration.  Comme  à  l'aide  d'une  palette  on  peut  rapprocher 


1  Woillez,  Académie  de  médecine,  1875. 
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le  poumon  des  parois  du  manchon,  il  est  facile  d'ausculter  Porgane  et  de 
suivre  ainsi  avec  les  yeux  et  les  oreilles  les  détails  intimes  de  L'acte  respi- 
ratoire. Des  études  entreprises  parWoillez  avec  cet  instamment,  il  ressort 
déjà  une  réfutation  «le  la  théorie  défendue  par  Beau,  et  dont  nous  parle- 
rons dans  un  instant,  théorie  qui  rattachait  Le  murmure  vésiculaire  au 
retentissement  des  bruits  pharyngiens  et  glottiques. 

Pneumographes  et  pneumoç/raphie.  —  On  nomme  pneumographes 
des  appareils  destinés  à  recueillir  le  tracé  des  variations  de  dilatation  du 
thorax  selon  une  ou  plusieurs  de  ses  lignes  de  circonférence.  Le  premier 
explorateur  des  mouvements  respiratoires  dont  s'est  servi  Marey  (Méthode 
graphique,  1878,  p.  541)  était  un  cylindre  creux  mis  sur  le  trajet  d'une 
ceinture.  L'ampliation  ou  le  resserrement  de  la  poitrine,  agissant  sur  ce 
cylindre  à  capacité  variable,  y  appelaient  ou  en  expulsaient  de  l'air;  ces 
mouvements  alternatifs  actionnaient  un  levier.  Un  appareil  analogue,  forme 
par  un  cylindre  métallique,  fermé  par  une  membrane  de  caoutchouc  à 
chaque  extrémité,  a  été  employé  par  Paul  Bert  dans  ses  Recherches  sur 
les  mouvements  de  la  respiration,  et  la  figure  120  montre  la  disposition 
que  lui  a  donnée  P.  Bert.  Dans  l'inspiration,  l'air  du  cylindre  se  raréfie,  et 
cette  raréfaction  agit  par  aspiration  sur  un  tambour  à  levier,  au  moyen 
du  tube  en  caoutchouc  dont  le  branchement  est  figuré  en  lignes  pointillées. 
Quand  le  thorax  se  dilate,  la  courbe  tracée  s'abaisse  (elle  s'élève,  au  con- 
traire, si  le  thorax  se  resserre,  c'est-à-dire  dans  l'expiration;  voir  la 
fig.  124).  On  peut  disposer  sur  un  même  sujet  plusieurs  ceintures  pneu- 
mographiques,  les  unes  sur  le  thorax,  une  autre  sur  l'abdomen,  chaque 
pneumographe  étant  relié  à  un  levier  particulier  écrivant  sur  le  même 
cylindre  tournant.  Cette  disposition  permet  de  comparer  dans  leur  syn- 
chronisme, leurs  formes  et  leur  intensité,  les  mouvements  de  dilatation  des 
diverses  parties  du  thorax,  et  de  les  comparer  également  avec  le  soulè- 
vement des  parois  abdominales  produit  par  l'abaissement  du  muscle 
diaphragme.  Au  point  de  vue  du  synchronisme,  Marey,  après  avoir 
recueilli  avec  deux  pneumographes  les  courbes  fournies  par  les  mouve- 
ments du  thorax  et  ceux  de  l'abdomen,  a  obtenu  la  plupart  du  temps  des 
tracés  parallèles  et  en  conclut  la  simultanéité  d'action  du  diaphragme  et 
des  muscles  moteurs  des  côtes.  Au  point  de  vue  de  Yintensité,  c'est-à-dire 
de  la  prédominance  des  muscles  thoraciques  ou  du  diaphragme  dans  l'in- 
spiration, nous  avons  déjà  vu  (p.  405)  ce  qu'on  entend  par  type  respira- 
toire abdominal,  costo-inférieur  et  costo-supérieur. 

La  figure  121,  d'après  Hutchinson  4,  montre  l'étendue  des  mouvements 
antéro-postérieurs  du  thorax  dans  les  deux  types  extrêmes,  c'est-à-dire 
dans  la  respiration  thoraeique  supérieure  de  la  femme  et  abdominale  de 
l'homme  :  le  profil  de  la  face  antérieure  du  tronc  dans  la  respiration  ordi- 
naire est  marqué  par  un  large  trait  noir,  qui  indique  par  ses  deux  bords 
les  limites  de  l'inspiration  et  de  l'expiration.  On  y  a  surajouté  un  profil  en 
ligne  pointillée  qui  répond  à  l'inspiration  forcée  pendant  laquelle  l'homme 
lui-même  prend  nettement  le  type  costo-supérieur;  enfin  le  contour  même 
de  la  silhouette  en  noir  répond  à  l'expiration  forcée. 

1  Hutchinson  (John),  médecin  anglais  (18H-1861). 
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Le  nombre  des  mouvements  respiratoires  est  en  moyenne  de 
16  par  minute,  ehez  l'homme,  dans  la  respiration  calme;  les 
variations  que  présentent  à  cet  égard  les  divers  mammifères  sont 
en  rapport  avec  la  taille  :  les  mouvements  d'inspiration  sont  d'au- 
tant plus  nombreux  que  l'animal  est  plus  petit  mous  verrons  en 
effet  plus  loin  que,  plus  un  animal  est  de  petit  volume,  plus  les  com- 


Fig.  121.  —  Diagramme  des  divers  modes  de  respiration  chez  l'homme 
et  chez  la  femme. 

bustions  sont  actives  chez  lui).  Ce  nombre  est  de  10  chez  le  bœuf, 
de  24  chez  le  chien,  de  40  chez  le  lapin,  de  80  chez  le  cobaye,  de 
150  chez  la  souris.  Il  est  presque  inutile  d'ajouter,  tant  le  fait  est 
d'observation  banale,  que  l'exercice,  le  travail  musculaire,  aug- 
mentent le  nombre  des  mouvements  respiratoires  dans  l'unité  de 
temps. 

G.  Rôle  des   voies  aériennes  dans  la   respiration.   —  L'air,   que 
les  mouvements  respiratoires  amènent    et   chassent   du  poumon, 
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passe  par  la  partie  étroite  de  notre  cône  pulmonaire,  c'est-à-dire 
parles  narines,  les  fosses  nasales,  le  pharynx  et  la  trachée  (avec 
le  larynx).  Tousc  a  canani  présentent  des  phénomènes  mécaniques 

accessoires  à  ceux  que  nous  venons  d'étudier  dans  le  poumon. 

Les  narines  se  dilatent  activement,  mais  seulement  dans  les 
grandes  inspirations   et  lorsqu'il  y  a  sentiment   de  dyspnée.   Les 

ses  nasales  ne  présentent  pas  de  phénomènes  mécaniques  par- 
ticuliers; nous  savons  déjà  qu'elles  jouent  un  rôle  capital  comme 
lieu  de  préparation  de  l'air  respiré,  quelles  chargent  de  chaleur  et 
de  vapeur  d'eau. 

Au  niveau  du  pharynx,  le  canal  aérien  croise  le  canal  alimen- 
taire, et  nous  avons  vu,  en  étudiant  ce  dernier,  comment,  lors  du 
passage  des  aliments,  les  orifices  supérieur  et  inférieur  se  trouvent 
oblitérés  (p.  321). 

Chez  quelques  animaux,  les  communications  entre  le  canal  aérien  et  le 
canal  alimentaire  sont  oblitérées  d'une  manière  permanente.  Chez  les 
cétacés,  le  larynx  est  reçu  dans  une  boutonnière  complète  du  voile  du  palais, 
de  sorte  que  la  trachée  communique  directement  avec  les  fosses  nasales, 
par  lesquelles  seules  l'animal  peut  respirer.  Chez  les  pachydermes,  le 
voile  du  palais  forme  au  larynx  un  demi-anneau,  et  il  en  résulte  encore 
une  respiration  exclusivement  nasale.  Le  cheval  ne  peut  également  respirer 
que  par  le  nez,  à  cause  de  la  disposition  du  voile  du  palais  et  de  l'épiglotte, 
qui  remonte  jusqu'à  l'orifice  postérieur  des  fosses  nasales.  Il  en  résulte  que 
quand  on  coupe,  chez  le  cheval,  le  nerf  facial  qui  innerve  les  muscles  de 
la  narine,  celle-ci,  devenue  inerte,  s'aplatit  comme  une  soupape  au  moment 
de  l'inspiration,  de  sorte  que  l'animal,  ouvrant  largement  la  bouche,  suf- 
foque malgré  ses  efforts  pour  respirer.  Cet  accident  est  particulier  au 
cheval  et  ne  se  montre  pas  chez  le  chien  ou  chez  d'autres  animaux  qui 
peuvent  inspirer  par  la  bouche  i  Cl.  Bernard).  Enfin,  chez  les  fœtus  humains, 
de  même  que  chez  le  fœtus  de  chien,  on  remarque  que  le  larynx  remonte 
un  peu  plus  haut  que  chez  l'adulte,  et  reproduit  jusqu'à  un  certain  point 
la  disposition  que  nous  venons  de  sitrnaler  chez  des  mammifères  inférieurs. 

Le  larynx,  la  trachêeet  ses  divisions,  les  bronches,  forment  un 
canal  ramifié,  qui,  comme  toutes  les  parties  constituantes  de  l'ap- 
pareil respiratoire,  est  remarquable  par  ses  éléments  élastiques.  Ce 
sont  d'abord  ses  cerceaux  cartilagineux,  interrompus  en  arrière; 
mais  l'espace  que  ces  anneaux  incomplets  laissent  ainsi  à  la  partie 
postérieure  est  comblé  par  des  lames  longitudinales  de  tissu  élas- 
tique, formant  des  bandes  entre-croisées  et  anastomosées  au-des- 
sous delà  muqueuse.  Plus  profondément,  les  extrémités  libres  de 
chaque  anneau  sont  réunies  par  des  fibres  musculaires  lisses; la 
présence  de  ces  fibres  se  continue  très  loin  jusque  sur  les  dernières 
ramifications  bronchiques,  de  sorte  que  les  derniers  noyaux  carti- 
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lagineux,  vestiges  des  anneaux  trachéens,  ont  déjà  disparu,  quand 
les  fibres  musculaires  existent  encore,  et  même  plus  abondamment, 
et  d'une  manière  plus  uniforme  tout  autour  du  canicule  aérifërè 
(V.  p.  406);  ces  libres  (muscles  de  Reisseisen)  ne  se  contractent 
pas  sous  l'influence  de  la  volonté.  Nous  pouvons  répéter  pour  elles 
ce  que  nous  avons  déjà  dit  des  fibres  musculaires  un  peu  pro- 
blématiques de  la  paroi  alvéolaire,  car  peut-être  n'y  a-t-il  dans  le 
poumon  d'autres  éléments  musculaires  que  ceux  des  petites  bron- 
ches et  des  petits  vaisseaux.  Il  est  difficile,  pour  ne  pas  dire  impos- 
sible, de  démontrer  que  ces  fibres  se  contractent  pour  prendre  part 
à  la  toux  ;  nous  avons  déjà  parlé  de  la  possibilité  de  leur  inter- 
vention dans  l'asthme  et  les  spasmes  bronchiques.  En  tout  ca^. 
que  nous  devons  voir  surtout  dans  cet  élément,  comme  dans  les 
précédents,  c'est  un  tissu  éminemment  élastique,  et  utile  surtout 
par  cette  propriété.  Ainsi  les  cartilages  trachéens  et  bronchiques 
s'opposent  à  des  changements  de  forme  trop  considérables,  et  par 
leur  élasticité  ramènent  le  canal  à  sa  forme  primitive  lorsqu'il  a  été 
violenté  :  ils  sont  aidés  dans  cette  action  par  les  tissus  élastique  et 
musculaire. 

La  trachée  est  soumise,  par  l'action  des  muscles  du  cou  (sous-  et 
sus-hyoïdiens),  à  des  mouvements  d'ascension  et  de  descente  qui 
correspondent  aux  mouvements  de  ia  respiration.  Pendant  l'inspi- 
ration, la  trachée  descend;  par  suite,  son  calibre  devient  plus 
large,  et  le  courant  d'air  d'inspiration  s'y  fait  facilement  et  sans 
frottements.  Pendant  l'expiration,  elle  monte,  elle  s'allonge,  donc 
elle  se  rétrécit:  il  s'ensuit  que  l'air  de  l'expiration,  sortant  par 
un  canal  plus  étroit,  doit  circuler  plus  vite  et  avec  plus  de  frotte- 
ment contre  la  paroi. 

Le  larynx  contribue  aussi  puissamment  à  produire  cette  différence 
entre  le  courant  de  l'air  de  l'inspiration  et  celui  de  l'expiration.  En 
étudiant  cet  organe  comme  appareil  vocal,  nous  verrons  qu'il  se 
compose  essentiellement  d'une  fente  antéro-postérieure  (glotte) 
capable  de  s'élargir  ou  de  se  rétrécir  ;  et  en  effet,  elle  s'élargit 
dans  V inspiration  et  se  rétrécit  dans  l'expiration.  Ce  rétrécis- 
sement peut  aller  plus  ou  moins  loin;  dans  le  phénomène  de  Y  effort, 
il  est  complet,  et  le  thorax,  comprimant  l'air  qui  ne  peut  s'échapper, 
forme  un  solide  point  d'appui  aux  muscles  qui  doivent  être  le  siège 
de  la  manifestation  de  l'effort. 

Cette  différence  dans  la  vitesse  du  courant  de  l'air  de  l'inspiration 
et  de  l'expiration,  différence  due  aux  mouvements  respiratoires  du 
larynx  et  de  la  trachée,  a  pour  but  l'expulsion  des  corps  étrangers 
ou  plutôt  des  mucosités  qui  peuvent  se  trouver  dans  l'arbre  aérien. 
En  eftet,  le  courant  d'air  d'inspiration,  par  sa  lenteur  et  son  peu  de 
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frottements,  n'aura  nulle  tendance  à  entraîner  plus  profondément 
ces  mucosités  adhérentes  à  la  paroi;  au  contraire,  lecouranl  d'air 
d'expiration,  présentant  des  conditions  opposées,  entraînera  vive- 
ment ces  petites  niasses  vers  l'orifice  supérieur  des  voies 
aériennes. 

Tou  >  :  éternuement,  —  La  toux  n'est  qu'une  expiration  encore 
plus  brusque,  précédée  d'une  inspiration  encore  plus  lente,  que 
L'expiration  et  l'inspiration  normales;  aussi  la  toux  a-t-elle  essen- 
tiellement pour  effet  de  rejeter  au  dehors  les  mucosités  qui  encom- 
brent l'arbre  aérien. 

Cette  expulsion  continue  et  inconsciente  des  mucosités  est  d'abord 
opérée  par  le  jeu  des  cils  vibratiles  qui  garnissent  l'épithélium 
cylindrique  de  toute  l'étendue  du  tube  bronchial  et  trachéen  (excepté 
au  niveau  des  cordes  vocales)  ;  les  mouvements  de  ces  cils  sont  tels 
qu'ils  portent  vers  l'extérieur  tous  les  corpuscules  déposés  à  leur 
surface,  et  les  font  arriver  jusque  dans  la  cavité  laryngienne 
Y.  p.  288).  (  le  n'est  qu'à  ce  niveau  que  l'expulsion  devient  volon- 
taire, parce  que  ce  n'est  qu'au  niveau  du  larynx  que  les  corps 
étrangers  ou  mucosités  sont  senties;  plus  bas,  leur  présence  ne 
donne  lieu  qu'à  des  sensations  très  obtuses  et  incapables  d'amener 
des  réflexes  énergiques.  Mais  au  niveau  du  larynx,  elle  est  le  point 
de  départ  de  réflexes  ou  de  phénomènes  volontaires  qui  produisent 
l'expulsion,  toujours  par  ce  mécanisme  des  courants  d'air  inégaux, 
mais  avec  une  énergie  bien  plusrconsidérable. 

st  précisément  alors  que  se  produit  la  touo;,  et  plus  haut 
(vers  le  pharynx  et  les  fosses  nasales)  Y  éternuement,  et  plus  haut 
enfin  (vers  les  narines)  Y  action  de  se  moucher,  actions  qui  con- 
sistent toutes  en  une  inspiration  lente  par  un  orifice  dilaté,  et  une 
expiration  brusque  par  un  orifice  reserré,  soit  par  la  contraction 
de  ses  propres  muscles,  soit  par  un  mécanisme  plus  ou  moins 
éloigné. 

HT.    RÉSULTATS  PHYSIQUES   ET    MECANIQUES 
DE    LA    RESPIRATION 

A.  Effets  mécaniques  produits  au  niveau  du  poumon.    —  Nous 

pouvons,  sous  ce  titre,  étudier  divers  phénomènes  qui  sont  relatifs 
les  uns  à  la  surface  extérieure  des  poumons,  les  autres  à  l'épaisseur 
de  leur  parenchyme  (parois  alvéolaires  avec  les  capillaires),  les 
derniers  enfin  à  la  surface  intérieure  ou  cavité  des  poumons). 

1°  La  surface  externe  du  'poumon,  suivant  les  changements  de 
volume  de  cet  organe,  glisse  sur  la  face  interne  du  thorax,  c'est- 
à-dire  que  les  plèvres  costale,  diaphragmatiqueet  pulmonaire  exécu- 
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tent  l'une  sur  l'autre  des  mouvements  de  va-et-vient.  C'est  vers  la 
base  du  poumon  que  ces  mouvements  sont  le  plus  sensibles.  Sur  ce 
point,  la  plèvre  diaphragmatique  qui  correspond  à  la  périphérie 
du  diaphragme  est  en  contact  avec  la  plèvre  costale  correspon- 
dante, à  la  fin  de  l'expiration;  mais  pendant  l'inspiration,  et  surtout 
vers  la  fin  de  cet  acte,  le  bord  de  la  base  du  poumon  s'interpose 
entre  ces  deux  plèvres  et  vient  descendre  jusqu'aux  insertions 
diaphragmatiques.  On  sait,  en  effet,  comme  J.  Gloquet  l'a  fait 
remarquer,  qu'un  instrument  piquant  introduit  dans  l'un  des  der- 
niers espaces  intercostaux  n'atteindra  le  poumon  que  si  celui-ci 
est  surpris  au  moment  même  de  l'inspiration.  Les  bords  de  la  base 
des  poumons  sont  donc  très  mobiles  et  subissent  des  déplacements 
considérables  aux  diverses  phases  de  l'acte  respiratoire  ;  mais  les 
autres  parties  du  viscère  ne  sont  pas  aussi  mobiles  ;  les  parties  les 
plus  fixes  des  poumons  sont  leur  racine,  leur  sommet  et  leur  bord 
postérieur. 

2°  Entre  les  surfaces  interne  et  externe  du  poumon,  dans  la 
charpente  des  alvéoles,  se  trouvent  des  vaisseaux  formant  une 
large  nappe  sanguine,  au  niveau  de  laquelle  se  fait  l'hématose.  11 
est  donc  intéressant  de  rechercher  quel  peut  être  l'état  de  la  pression 
dans  Tépaisseur  du  parenchyme  pulmonaire,  c'est-à-dire  quelle 
influence  doivent  exercer  sur  la  circulation  du  poumon  même  les 
actes  de  l'inspiration  et  de  l'expiration.  Cette  question  a  été  étudiée 
avec  un  soin  particulier  par  d'Arsonval,  et  c'est  à  son  excellente 
monographie  que  sont  empruntés  la  plupart  des  détails  qui  vont 
suivre  i.  Les  recherches  entreprises  à  ce  sujet  avaient  d'abord 
donné  des  résultats  singuliers  et  contradictoires  ;  c'est  qu'on  ne  se 
plaçait  pas  dans  les  mêmes  conditions  expérimentales,  et  que,  dans 
certaines  circonstances,  on  réalisait  des  conditions  inverses  de 
celles  qui  existent  normalement  sur  l'animal  vivant.  Ainsi  on  avait 
vu  à  travers  la  plèvre  le  poumon  devenir  plus  rose  au  moment  de 
l'inspiration  et  pâlir  lors  de  l'expiration.  Cette  simple  observation 
aurait  pu  suffire  pour  montrer  que  dans  l'inspiration  le  poumon 
doit  être  plus  perméable  au  sang,  et  que  par  suite,  à  ce  moment  la 
pression  doit  être  diminuée  dans  les  vaisseaux  du  parenchyme 
pulmonaire. 

Mais  Haller  ayant  fait  des  circulations  artificielles  dans  le  poumon  et 
croyant  imiter  la  respiration  normale  en  faisant  des  insufflations  trachéales 
(ce  qui  produit  l'arrivée  de  l'air  dans  les  alvéoles  par  un  mécanisme  préci- 
sément inverse  de  l'inspiration  normale),  vit  le  poumon  s'anémier  à  chaque 

1  D'Arsonval  (A.),  Recherches  théoriques  et  expérimentales  sur  le  rôle 
de  l'élasticité  du  poumon,  thèse,  Paris,  1817. 
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inspiration.  Il  en  conclut,  el  plus  tard  Poisenille  fit  de  même,  que  l'inspi- 
ration entrave  la  circulation  dans  le  poumon.  BSnfia  une  expérience  plus 
récente  de  Gréhant  sur  l'arrêt  de  la  circulation  pulmonaire  par  insufflation 
trachéale  semblait  confirmer  cette  interprétation,  car  on  voyait  le  sang 
se  retirer  à  mesure  que  l'organe  augmentait  <lo  volume  et  enfin  arriver  à 
ne  plus  pouvoir  passer. 

Mais  si  l'on  tient  compte  du  jeu  véritable  du  poumon  qui,  luttant  par 
élasticité  contre  la  dilatation  tboracique,  est  soumis  par  ce  fait  même  à 
.me  aspiration  constante;  si  l'on  tient  compte  de  ce  que  démontrent  les 
expériences  de  P.  Bert,  à  savoir  que,  pendant  toute  la  durée  de  l'inspira- 
tion, la  pression  est  moindre  dans  la  cavité  pulmonaire  qu'à  l'extérieur, 
•on  voit  qu'alors  le  parenchyme  pulmonaire  se  trouve  placé  entre  deux 
\ides,  le  vide  pleural  et  le  vide  intra-pulmonaire,  et  que,  par  suite,  les 
vaisseaux  placés  dans  l'épaisseur  des  parois'  alvéolaires  doivent  être  non 
pas  comprimés,  mais  bien  dilatés.  La  surface  externe  de  ces  vaisseaux 
esl  donc  plongée  dans  un  espace  raréfié  qui  les  force  à  se  dilater  et  les 
maintient  béants.  Pour  plus  de  précision  encore,  on  pourrait  évaluer  en 
chiffres  la  pression  a  l'intérieur  et  à  l'extérieur  des  vaisseaux,  puisque  la 
première  est  égale  à  la  pression  atmosphérique  augmentée  de  la  pression 
du  sang  dans  l'artère  pulmonaire  (pression  cardiaque),  tandis  que  la 
seconde,  la  pression  supportée  par  la  surface  des  vaisseaux,  est  égale  à 
la  pression  atmosphérique  diminuée  de  toute  la  hauteur  de  l'aspiration 
pleurale.  Le  sang  et  l'air  se  précipitent  donc  au-devant  l'un  de  l'autre  et 
on  peut  dire  a  priori,  contrairement  à  Haller,  Poiseuille  et  Grébant,  que, 
dans  la  respiration  physiologique,  plus  le  poumon  contient  i  aspire)  d'air 
et  plus  aussi  il  contient  (aspire)  de  sang. 

3°  Dans  X intérieur  dwpoumon,  le  phénomène  essentiel  qu'il  est 
à  peine  nécessaire  d'indiquer,  c'est  que  l'air  extérieur  se  précipite 
dans  les  alvéoles  pulmonaires  pendant  l'inspiration  ou  la  raréfaction 
que  la  dilatation  du  poumon  fait  subir  à  l'air  déjà  contenu,  et  qu'in- 
versement, vu  la  compression  de  cet  air  quand  le  poumon  revient 
sur  lui-même,  il  y  a  expulsion  lors  de  l'expiration;  mais  un  détail 
intéressant  serait  de  savoir  si  l'équilibre  entre  l'air  pulmonaire  et 
l'air  intérieur  s'établit  très  vite,  ou  bien  si,  par  exemple,  pendant 
toute  la  durée  de  l'inspiration,  la  pression  reste  moindre  dans  le 
poumon  qu'à  l'extérieur.  Une  élégante  expérience  de  P.  Bert  donne 
la  solution  de  ce  problème.  A  cet  effet,  un  animal  est  placé  sous  une 
cloche  hermétiquement  fermée  et  communiquant  par  une  tubulure 
avec  un  tambour  inscripteur,  qui  donne  les  variations  de  pression 
dans  la  cloche.  Si  l'air  extérieur  et  l'air  intrapulmonaire  réalisaient 
instantanément  leur  équilibre,  cet  appareil  ne  marquerait  aucune 
variation  de  pression,  car  peu  importe  que  l'air  soit  au-dedans  ou 
au  dehors  de  l'animal.  Mais  il  n'en  est  rien  :  on  voit,  on  effet, 
l'appareil  enregistreur  accuser  des  augmentations  de    pression  de 
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l'air  de  la  cloche  pendant  les  mouvements  d'inspiration,  ce  qui 
indique  qu'alors  cet  air  ne  se  précipite  pas  assez  vite  dans  le  pou- 
mon dilaté*  et  que,  par  suite,  il  se  trouve  comprimé  lui-même  parle 
mouvement  d'expansion  du  thorax  ;  il  y  a,  en  un  mot,  excès  d'air 
dans  la  cloche  et  défaut  dans  le  poumon.  Pendant  l'expiration, 
au  contraire,  il  y  a  manque  d'équilibre  en  sens  inverse,  et  la  dila- 
tation de  l'air  de  la  cloche  indique  la  compression  de  l'air  intra- 
pulmonaire. 


Fig.  1*?2.  —  Circulation   à  travers  le  poumon  *. 

Nous  avons  déjà  étudié  les  nombres  qui  nous  représentent  les 
conditions  du  sang  vis-à-vis  de  l'air  intrapulmonaire;  rappelons 
que  la  surface  respiratoire,  égale  en  totalité  à  200  mètres  carrés, 
est  essentiellement  représentée  par  une  nappe  sanguine  de  150  mètres 
carrés  ;  que  cette  nappe  représente  une  masse  de  2  litres  de  sang: 
que  ce  sang  est  continuellement  renouvelé,  de  telle  sorte  que  le 
poumon  donne  passage  par  vingt- quatre  heures  à  20.000  litres  de 
liquide  sanguin  (fig.  122).  Il  nous  faut  préciser  actuellement  les 
résultats  de  la  respiration  relativement  à  la  quantité  d'air  mise  en 

*  a,  b,  Cœur  droit  (sang  veineux);  —  g,  f,  cœur  gauche  (saDg  artériel)  ;  c,  artère 
pulmonaire  et  ses  branches  (transportant  le  sang  veineux  vers  le  poumoi:);  —  e, 
veines  pulmonaires  (ramenant  le  sang  artériel)  :  —  d.  nappe  sanguine  du  poumon  ; 
--  A,  aorte.  (Dalton,  Physiologie  et  Hygiène.) 
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présence  de  ce  sang,  et  la  valeur  numérique  des  puissances   qui 
produisent  ce  renouvellement  d'air. 

Spirométrie  :  capacité  respiratoire.  —  Le  cône  pulmonaire 
représente  un  réservoir  dont  la  capacité  totale  s'élève  en  moyenne 
à  4  ou  5  Litres,  quand  ce  réservoir  est  rempli  au  maximum. 
c'est-à-dire  quand  on  a  fait  la  plus  grande  inspiration  possible; 
quand  on  fait  la  plus  grande  expiration  possible,  il  reste  toujours 
dans  les  poumons  1  à  1  1  2  litre  qu'on  ne  peut  en  chasser  d'aucune 
manière,  puisque  nous  avons  vu  que  le  poumon  ne  peut  jamais 
réaliser  complètement  sa  forme  naturelle.  La  différence  entre  ce 

>»nd  nombre  et  le  premier  constitue  la  quantité  d'air  que  l'on 
peut  successivement  introduire  dans  le  poumon  et  en  chas 
ensuite  en  faisant  les  mouvements  les  plus  énergiques  de  respira- 
tion: c'est  ce  qu'on  appelle  la  capaciié  vitale  (ou  capacité  pul- 
monaire, ou  mieux  encore  capacité  respiratoire);  elle  est  égale 
à  3  1  2  litres.  Ce  nombre  est  assez  important  ;  il  indique  la  gran- 
deur des  conditions  physiques  de  nos  échanges  respiratoires  et,  par 
suite,  il  constitue  comme  une  mesure  de  notre  vie;  car  respirer, 

3t  vivre.  Aussi  a-t-on  construit,  pour  l'évaluer,  un  grand 
nombre  d'appareils  dont  le  plus  connu  est  le  spiromètre  de 
Hutchinson  l.   Il  consiste  simplement  en  un  gazomètre  qui  plonge 

I  Hutchinson,  Médico-chirurg .  Transactions,  1846.  Plus  récemment  on 
s'est  servi,  pour  des  évaluations  comparatives,  de  Y  anapnographe  de  MM.  Ber- 
geon  et  Kastus  (de  Lyon).  Cet  instrument  est,  en  somme,  le  sphygmographe 
de  Marey,  applique  sur  les  courants  d'air  qui  pénètrent  dans  la  poitrine  ou 
qui  s'en  échappent  à  chaque  respiration;  il  consiste,  en  effet,  essentiellement 
en  un  ressort  appliqué  sur  le  courant  inspiratoire  et  le  courant  expiratoire. 
In  levier  enregistreur,  muni  d'une  pointe  écrivante^  présente  à  son  extrémité 
opposée  une  partie  élargie,  obturant  un  tube  par  lequel  on  respire.  Cette  partie 
élargie,  feuille  d'aluminium  excessivement  mince  et  d'une  grande  légèreté, 
joue  le  rôle  d'une  valve  qui,  maintenue  dans  l'immobilité  verticale  par  deux 
ressorts  opposés  et  d'égale  force,  se  déplace  sous  l'action  de  chaque  courant 
respiratoire,  entraînant  avec  elle  le  levier  écrivant,  qui  traduit  sur  le  papier, 
par  des  traits  successivement  verticaux  et  horizontaux,  les  mouvements  de 
la  valve,  c'est-à-dire  les  impressions  qu'elle  subit,  en  même  temps  que  le 
ressort,  de  la  part  des  courants  d'air  plus  ou  moins  intenses  et  plus  ou  moins 
prolongés.  L'exquise  sensibilité  de  l'appareil,  qui  enregistre  les  plus  faibles 
mouvements  de  l'air,  comme  l'éclosion  d'une  bulle  dans  un  flacon,  permet 
d'apprécier  exactement  la  fréquence  des  mouvements  respiratoires,  la  durée 
relative  de  chacun  d'eux,  leur  intensité  et  surtout  leur  forme.  (Bergeon  et 
Kastus,  Recherches  sur  la  physiologie  médicale  de  la  respiration,  à  l'aide 
d'un  nouvel  instrument,  Vanapnographe,  Paris.  1869.)  Ces  auteurs  ont 
ainsi  recueilli  des  tracés  d'une  régularité  saisissante,  d'une  physionomie  parti- 
culière suivant  l'âge  du  sujet,  l'exercice  exagéré  ou  l'état  morbide  de  ses  pou- 
mons, etc.  V.  Maurice  Jeannel.  Arsenal  du  diagnostic  'médical,  mode 
d'emploi  et  appréciation  des  procédés  et  des  instruments  d'exploration 
employés  en  seméiologie,  Paris,  1877. 

II  est  évident  que  le  spiromètre  pourrait  servir  à  apprécier  la  diminution  de 
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•dans  une  cuve  à  eau  et  qui  est  mis  en  rapport  avec  la  bouche  du 
sujet  en  expérience  à  l'aide  d'un  tube  en  caoutchouc.  Un  indicateur 
ïnobile  et  une  échelle  graduée  et  fixe  permettent  d'apprécier  les 
mouvements  du  récipient  à  air.  On  fait  faire  d'abord  une  grande 
inspiration,  puis  on  fait  souffler  dans  le  tube,  et  on  a  ainsi  le 
volume  maximum  de  l'air  inspiré.  En  opérant  ainsi  sur  environ 
deux  mille  personnes,  Hutchinson  a  pu  formuler  cette  loi  que  le 
volume  d'air  expiré  maximum  à  l'état  normal  serait  en  proportion 
régulière,  sinon  mathématique,  avec  la  stature.  Chez  un  Américain 
athlétique,  cet  auteur  a  trouvé  que  le  volume  expiré  maximum  était 
de  7  litres  (ce  qui  n'empêcha  pas  cet  homme  de  mourir  phtisique 
quelques  années  après).  Nous  donnons  (fig.  123)  le  dessin  du 
spiromètre  de  Schnepf,  qui  n'est  que  l'appareil  d'Hutchinson 
modifié.  L'air,  expiré  par  le  tube  A,  est  reçu  dans  la  cloche  G,  qui 
sert  de  gazomètre1. 

Les  nombres  indiqués  plus  haut  sont  des  nombres  extrêmes; 
dans  la  respiration  calme  et  ordinaire,  chaque  inspiration  n'intro- 
duit et  chaque  expiration  ne  chasse  que  12  litre  d'air.  On  pourrait 
appeler  ce  nombre  le  chiffre  de  la  respiration  ordinaire. 

Pour  apprécier  exactement  la  capacité  des  poumons  et  les 
quantités  d'air  introduites,  il  faut  d'abord  dénommer  exactement 
les  diverses  parties  qui  constituent  successivement  ces  quantités 
d'air.  On  nomme  air  rèsidual  (a)  la  quantité  d'air  qui  ne  peut 
être  chassé  du  poumon  même  pendant  l'expiration  la  plus  éner- 
gique ;  air  de  réserve  (b),  l'air  qui  peut  être  encore  chassé  après 
une  expiration  ordinaire  (c'est-à-dire  la  différence  entre  une 
expiration  modérée  et  une  expiration  forcée)  ;  air  de  la  respi- 
ration (c),  la  quantité  d'air  que  nous  inspirons  et  expirons  à 
chaque  mouvement  delà  respiration  ordinaire;  enfin,  air  com- 
plémentaire (d),  la  quantité  d'air  que  nous  pouvons  inspirer  en 
plus  par  une  inspiration  énergique  (c'est-à-dire  la  différence  entre 
l'inspiration  normale  et  l'inspiration  forcée). 

Gela  étant  posé,  on  conçoit  que  rien  n'est  plus  facile  que  d'évaluer 
•expérimentalement  cette  dernière  quantité  (d);  la  valeur  numé- 
rique de  cet  air  complémentaire  est  essentiellement  variable  avec 

la  capacité  pulmonaire  dès  le  début  de  la  phtisie,  alors  que  les  signes  physiques 
(auscultation)  laissent  le  médecin  dans  le  doute;  mais  il  faudrait  pour  cela 
qu'on  l'eût  mesurée  exactement  pendant  l'état  de  santé.  Toute  lésion  telle  (jue 
emphysème,  la  pleurésie,  etc.,  diminuant  l'espace  occupé  par  l'air  ou  la 
quantité  d'air  en  circulation  (comme  dans  l'emphysème),  produirait,  du  reste- 
le  même  résultat  que  la  phtisie.  Aussi  la  spirométrie  ne  donue-t-elle  pas  des 
renseignements  très  utiles  à  la  pratique  médicale. 

1  Schnepf,  Capacité  vitale  du  poumon,  ses  rapports  physiologiques  et 
pathologiques  avec  les  maladies  de  la  poitrine,  1858. 
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Les  individus,  »'t  ces  variétés  se  montrent  subordonnées  moins  à  la 

taille  des  individus  qu'au   mode  de  conformation   de  la  poitrine. 

(  Sette  quantité  est  d'autant  plus 

considérable  que  le  diamètre  de 

la    cavité    thoracique   est    plus 

étendu  dans  le  sens  tranverse. 

Les  trois  diamètres  du  poumon, 

«m,    ce   qui  revient   au  même, 

de  la  cavité  thoracique,  diffèrent 

beaucoup  par  leur  importance  ; 

le  trans verse,  sous  ce  rapport, 

l'emporte   notablement    sur   les 

deux   autres  (Sappey). 

Il  est  également  facile  de 
mesurer  la  quantité  c  ou  Y  air 
de  la  respiration  (ordinaire)  ; 
il  n'y  a  qu'à  recueillir  le  gaz  qui 
sort  des  poumons  par  un  certain 
nombre  d'expirations,  à  le  me- 
surer, et  à  diviser  la  quantité 
ainsi  obtenue  par  le  nombre  des 
expirations.  Cependant  il  est 
difficile  de  ne  pas  changer  invo- 
lontairement pendant  l'expé- 
rience le  nombre  et  l'étendue 
des  mouvements  respiratoires. 
Par  des  moyens  de  contrôle 
particuliers,  basés  sur  l'analyse 
de  l'air  expiré,  au  commence- 
ment et  à  la  fin  de  l'expérience, 
Gréhant i  est  parvenu  à  s'en- 
tourer de  toutes  les  conditions 
d'exactitude,  et  il  a  ainsi  évalué 
la  quantité  c  à  0l,5i0,  ce  qui  est  à  peu  près  le  chiffre  déjà  classique 
de  1  2  litre  (Dalton,  Valentin,  Bérard). 

Les  deux  autres  quantités,  Y  air  de  réserve  (b)  et  Y  air  rêsidual 
(a),  sont  beaucoup  plus  difficiles  à  évaluer  ;  on  n'y  peut  parvenir 

1  V.  Journal  de  l'anatomie,  etc.,  de  Charles  Robin,  1864,  p    542. 

*  V,  Cylindre  de  laiton;  —  TT,  tube  respiratoire;  —  A,  embout  du  tube  respira- 
toire; —  c,  cloche  ou  gazomètre  ;  —  P,  contrepoids;  —  S,  chaîne  ;  —  R,  poulie;  — 
L,  échelle;  — M,  montant;  —  G,  gaine  qui  contient  l'échelle  ;  —  N,  surface  du  liquide 
contenu  dans  le  réservoir;  —  E,  fond  du  gazomètre;  —  O,  partie  inférieure  ouverte 
du  gazomètre. 


Fig.  123.  —  Spiromètre  de  Schnepf  *. 


422  RESPIRATION 

que  par  un  détour.  On  mesure  d'abord  la  somme  de  ces  deux 
quantités  (a  -+-  b)  et  puis  ensuite  l'une  d'elles  (a).  On  obtient  alors 
par  une  soustraction  la  valeur  de  la  troisième  inconnue  (b). 

La  somme  a  -\-  b  a  été  évaluée  par  Gréhant  avec  une  grande 
rigueur  ;  sa  méthode  est  basée  sur  le  même  principe  que  nous 
avons  déjà  vu  employé  pour  évaluer  la  quantité  de  sang  contenue 
dans  le  réservoir  circulatoire  (V.  p.  182).  Pour  mesurer  le  sang 
contenu  dans  les  vaisseaux,  on  examine  le  degré  de  dilution  que 
lui  fait  subir  l'injection  d'une  certaine  quantité  d'eau  ;  pour  mesurer 
le  volume  d'air  qui  reste  dans  les  poumons  après  une  expiration 
ordinaire  (a  -f-  b),  on  mélange  exactement  les  gaz  qui  sont  con- 
tenus alors  dans  l'arbre  aérien  avec  un  volume  connu  d'hydrogène, 
puis  on  fait  l'analyse  du  mélange  avec  l'eudiomètre.  Ainsi,  à  la 
fin  d'une  expiration  à  l'air  libre,  l'expérimentateur  se  met  à  res- 
pirer dans  une  cloche  contenant  500  centimètres  cubes  d'hydrogène 
pur.  Après  le  cinquième  mouvement  respiratoire,  le  mélange  est 
complet  (V.  p.  397),  c'est-à-dire  identique  dans  la  cloche  et  dans 
le  poumon.  On  n'a  donc  alors  qu'à  analyser  les  gaz  de  la  cloche 
pour  obtenir  par  un  simple  calcul  le  volume  d'air  qui  était  contenu 
dans  le  poumon  au  commencement  de  l'expérience,  c'est-à-dire 
après  une  expiration  ordinaire,  ou,  en  d'autres  termes,  le  volume 
a  -\-  b.  Gréhant  a  ainsi  obtenu,  pour  les  personnes  dont  l'âge  est 
compris  entre  dix-sept  et  trente  ans,  des  valeurs  qui  varient  entre 
21,19  et  31,  22.  (Gréhant  nomme  cette  quantité  capacité  pulmo- 
naire. Ce  n'est  pas  là  le  sens  classique  attribué  à  l'expression 
capacité  pulmonaire  :  Si  l'on  se  rapporte  à  ce  qui  a  été  dit  plus 
haut,  la  capacité  pulmonaire  ou  vitale  représente  la  somme 
b  -h  c  -f-  d;  tandis  que  la  capacité  déterminée  par  Gréhant  repré- 
sente la  somme  a-\-  b.) 

Reste  à  déterminer  la  quantité  a  ;  c'est  encore  à  Gréhant  que 
nous  en  devons  la  connaissance  exacte.  «  Pour  la  mesurer,  j'intro- 
duis dans  une  cloche  (à  robinet)  12  litre  d'air;  puis,  après  une 
expiration  faite  dans  l'air,  j'inspire  ce  gaz  et  je  fais  ensuite  dans 
la  cloche  une  expiration  prolongée  autant  qu'il  est  possible  ;  puis 
je  mesure  le  volume  des  gaz  expirés  ;  je  le  trouve  égal  à  l1^.  La 
capacité  pulmonaire,  qui  est  égale  à  21,34,  a  augmenté  par  l'in- 
spiration de  1/2  litre,  puis  diminué  de  l1^.  Ce  qui  est  resté  dans 
les  poumons  est  donc  de  2!,34  -f-  0^5  —  l',8  =  l',04,  »  Ainsi  la 
quantités  (l'air  résidual),  qui  comprend,  bien  entendu,  le  volume 
de  la  cavité  buccale,  est  égale  à  1  litre  environ  d. 

1  Nous  nommons,  avec  la  plupart  des  physiologistes,  cette  quantité  air 
résidual.  Nous  devons  prévenir  le  lecteur  que  Gréhant  lui  donne  le  nom  d'air 
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Cotte  même  expérience  nous  donne  la  valeur  de  6,  ou  de  Voir 
de  réserve.  On  a  «loue  ainsi  toutes  les  données  pour  résoudre,  tous 

-  problèmes  physiologiques  qui  se  rapportent  aux  quantités 
a,  b,  c,  d. 

L'un  des  plus  intéressants  parmi  ces  problèmes  est  celui  de  la 
ventilation  du  i>oumon,  que  Gréhant  s'est  posé  et  qu'il  a  résolu 
le  premier.  On  appelle  coefficient  de  ventilation  la  quantité  d'air 
nouveau  qui,  après  chaque  mouvement  de  ventilation,  reste  dans 
l'unité  de  volume  de  l'espace  ventilé;  le  poumon  est  un  espace  de 
genre,  et  le  mouvement  respiratoire  constitue  un  véritable 
mouvement  île  ventilation.  Le  coefficient  de  ventilation  sera  donc 
le  quotient  obtenu  en  divisant  la  quantité  (x)  d'air  pur  qui  reste 
dans  le  poumon,  après  une  expiration  normale,  par  le  volume 
connu  du  poumon  après  cette  expiration  (a  -f-  b  =:,  par  exemple, 
2'.365).  Gréhant  a  trouvé,  toujours  par  la  méthode  de  l'inspiration 
d'hydrogène,  que  la  quantité  x  =  en  moyenne  Ûl,320  (c'est-à-dire 
que,  quand  on  exécute  une  inspiration  et  une  expiration  ordinaires, 
ou  égales  chacune  à  1  2  litre,  un  tiers  environ  de  l'air  inspiré  est 
rendu  à  l'atmosphère,  mélangé  avec  deux  tiers  d'air  vicié,  et 
deux  tiers  d'air  pur  entrent  et  renouvellent  par  leur  mélange  le 
contenu  du  poumon).  Donc  le  coefficient  de  la  ventilation  pul- 
monaire sera  de  -^-  =0,145;  il  est  un  peu  plus  fort  que  1/10. 
Ce  coefficient  varie,  du  reste,  avec  le  volume  des  poumons 
et  avec  le  volume  de  l'inspiration.  Gréhant  est  arrivé  à  ce  point 
de  vue  à  des  résultatts  très  intéressants.  Ainsi  il  a  observé  qu'une 
inspiration  de  1  2  litre  renouvelle  mieux  l'air  dans  les  poumous 
que  deux  inspirations  de  300  centimètres  cubes,  qui  feraient 
ensemble  60O  centimètres  cubes  :  «  Il  résulte  de  là  que,  dans 
certaines  affections  thoraciques,  lorsque  les  malades  font  des 
mouvements  respiratoires  nombreux,  mais  présentant  peu  d'ampli- 
tude, l'air  peut  être  moins  bien  renouvelé  que  dans  les  conditions 
de  la  respiration  normale  ;  ainsi  quarante  inspirations  de  300  cen- 
timètres cubes  ne  produisent  pas  un  renouvellement  aussi  parfait 
que  vingt  inspirations  de  500  centimètres. 

Telles  sont  les  valeurs  des  quantités  d'air  introduites  dans  le 
poumon.  Quant  à  la  fréquence  des  mouvements  qui  produisent  ce 
renouvellement,  nous  avons  déjà  dit  (p.  412)  que  nous  respirons  de 
quatorze  à  seize  fois  par  minute,  ce  qui  porte  à  20.000  le  nombre 
des  inspirations  par  vingt-quatre  heures  :  et  comme  chaque  inspi- 
ration introduit  1  2  litre,   nous  respirons  en  somme  10.000  litres 

de  réserve,  nom  qui  appartient  plus  naturellement  à  la  quantité  b.  (V.  Revue 
des  cours  scientifiques,  août  1871.) 
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sur  eu  une journée.   Le  chiffre  du  sang  mis  au  contact  de  cet  air 

•^lui-ci  dans  un  rapport  numérique  très  simple,  puisqu'il 

s'élève  à  20.000  litres,  ou  mieux  encore  à  10.000  litres  de  globules 

1  litre    le  sang  =  1  '2  litre  de  globule  ou   cruor  -r-  I  2  litre  de 

liquor). 

Forme  et  force  de  V inspiration  et  de  V expiration.  —  Le» 
différence*  depressi  :  i  ites  par  le'jeu  mécanique  du  thorax. 
et  destinées  à  amener  les  mouvements  de  l'air,  sont  aussi  fort  peu 
considérables  à  l'état  normal.  Si.  par  exemple,  nous  représentons- 
par  100  la  pression  extérieure  (la  pression  atmosphérique),  à  l'état 
de  repos  la  pression  intrapulmonaire  sera  également  de  100.  Mais 
par  l'effet  de  la  diJatation  de  l'inspiration,  la  pressi  ..  intérieure 
descend  a  99,5  (mesurée  au  manomètre  à  mercure,  la  pression 
négative  de  l'inspiration  est  de  4  à  5  millimètres),  de  sorte  que 
l'air  ex!  ri  rj  riètre  lans  le  poumon  i  i  2  litre,  avons-nous  dit). 
Quand  se  produit  l'expiration  normale,  la  pression  intrapulmona 
monte      :       '  —ion  positive  est,  au  manomètre  à  mercure 

3  à  4  m: très),  et  une  quantité  de  gaz  égale  à  celle  qui  avait 

été  introduite  se  précipite  au  dehors. 

os  les  mouvem  .  ts  respii  atoires  énergiques,  ces  non. 
sont  bien   plus      Levés.    Ainsi  l'inspiration  peut  réduire        75  la 
pression  intérieure,  et  l'expiration  la  faire  monter  à  130  ou  135  ; 

très  : es,  la  pression  intérieure  diffère  de  l'extérieure  de 

1  4   d'atmosphère  dans  une  inspiration  très  énergique  et  de  1  3 
dans  une  expiration  très  énergique.   On  voit,   en  somme,  que  la 
«différence  est  plus  considérable  pour  l'expiration  que  pour  l'inspi- 
...   quand  on  agit  avec   force:   et  en  effet,  tout  le  monde  sait 
qu'on  peut    produire   plus  d'effet   mécanique    en   expirant   qu'en 
inspirant,  en  soufflant,  par  exemple  dans  un  tube,   qu'en  aspirant 
par  un  semblable  conduit.  Dette    lifférence  s'explique  facilement  a 
Ton  se  rappelle  que  les  contractions  des  muscles  inspirateurs  ont 
à  lutter  contre  l'élasticité  d'un  grand  nombre  d'organes   qu'elles 
violentent  (poumon,  cartilages  costaux,  viscères  abdominaux,  etc.  . 
tandis  que  les  muscles  expirateurs,  au  moins  aussi  puissants  que 
leurs  antagonistes,   n'ont  qu'à  ajouter  leur  action  à  celle  de 
parties  élastiques  agissant  dans  le  même  sens  qu'eux.  Cette  puis- 
sance de  l'expiration  forcée  vient  se  joindre  aux  conditions  mé- 
s  résultant  du  i   :    Icissement  de  la  traci.        I       la  glotte. 
pour  favoriser  l'expulsion  des  corps  étrangers  ou  des  mucosi: 
(toux  . 

tte  différence,  à  l'avantage  le  l'expiration,  n'exisl 
saurions  trop  le  répéter,   que  pour  la  respiration  forcée.  A  l'état 
normal,  l'expiration  n'est  qu'une  réaction  de  l'élasticité  des  orgai. 
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violentés  par  L'inspiration  ;  aussi  l'une  a  t-elle  à  peu  près  la  même 
force  que  l'autre.  Mais  elles  n'ont  pas  toutes  deux.  Le  même  type, 
la  même  forme,  la  même  durée 5  c'est-à-dire  que  l'inspiration, 
produite  par  des  contractions  musculaires,  s'effectue  d'une  manière 
à  peu  près  égale,  et  peut  être  représentée  par  une  Ligne  régulière- 
ment ascendante  :  l'expiration,  au  contraire,  vu  son  mode  de 
production,  suit  dans  Ba  forme  la  loi  des  corps  élastiques;  or,  si 
l'on  comprime  un  gaz  dans  le  corps  d'une  seringue,  par  exemple, 
au  moyen  du  piston,  au  moment  où  l'on  cessera  de  presser  sur 
celui-ci.  on  le  verra  d'abord  remonter  brusquement,  puis  achever 
lentement  sa  réaction  ascensionnelle;  il  en  est  de  même  de  l'expi- 
ration :  elle  est  d'abord  brusque,  puis  elle  s'achève  par  un  mouve- 


Fig.  124.  —  Tracé  normal  des  mouvements  respiratoires  chez  l'homme, 

d'après  Marey  *. 

ment  lent  et  d'une  durée  relativement  longue.  Dans  un  schéma  on 
pourrait  la  représenter  par  une  ligne  d'abord  presque  verticale, 
très  prolongée  et  très  oblique  ensuite.  C'est  du  reste,  ce  que 
montre  le  tracé  de  la  figure  124  obtenu  par  l'enregistrement  des 
mouvements  du  thorax  à  l'aide  du  pneumographe  de  Marey  (décrit 
ci-dessus,  p.  410).  De  sorte  qu'en  somme  l'expiration  dure  plus 
longtemps  que  l'inspiration.  Mais  un  examen  superficiel  ne  laisse 
constater  que  le  premier  temps  de  l'expiration,  qui  alors  paraît  être 
très  courte,  plus  courte  que  l'inspiration. 

Bruits  de  la  respiration.  —  Le  passage  de  l'air  dans  les  tubes. 
aériens  produit  des  frottements  que  l'on  désigne  sous  les  noms  de 
bruit  de  L' inspiration  et  bruit  de  V expiration.  Le  bruit  de 
l'inspiration  dure  aussi  longtemps  que  cet  acte  lui-même  ;  celui  de 
l'expiration  ne  se  perçoit  à  l'état  normal  que  pendant  la  première 
partie  de  cet  acte  ;  parce  que,  pendant  la  seconde  partie,  le 
courant  d'air  est  trop  lent  et  trop  faible  pour  se  faire  entendre.  On 

*  La  ligne  descendante  est  le  tracé  de  l'inspiration,  l'ascendante  celui    de  l'expira- 
tion. 
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voit  donc  que  l'auscultation  de  la  respiration  normale  donnerait 
une  idée  fausse  de  la  durée  relative  des  deux  actes  de  la  respiration, 
puisqu'elle  assignerait  une  plus  grande  longueur  à  l'inspiration 
qu  à  1  expiration,  et  que  ce  qui  est  vrai  pour  les  bruits  n'est  pas 
vrai  pour  les  actes  mêmes  qui  leur  donnent  naissance. 

Depuis  la  découverte  de  l'auscultation  (Laënnec),  bien  des 
théories  ont  été  émises  pour  expliquer  le  bruit  que  produit  la 
respiration  normale  et  ses  altérations  dans  les  cas  pathologiques. 
Le  murmure  respiratoire  est  dû  évidemment  au  frottement  de 
1  air  contre  les  parois  des  conduits  aériens,  mais  il  est  plus  difficile 
de  localiser  exactement  le  siège  de  ce  murmure.  On  l'attribue 
généralement  au  déplissement  des  vésicules  pulmonaires,  d'où  le 
nom  de  murmure  vèsiculaire.  Beau  en  plaçait  cependant  le  siège 
au  niveau  de  l'ouverture  de  la  glotte:  beaucoup  de  physiologistes 
se  sont  ralliés  à  cette  manière  de  voir:  mais  aujourd'hui  (Cornil, 
"Woillez.  etc.i,  on  s'accorde  à  en  chercher  la  principale  cause  dans 
le  poumon  lui-même.  En  effet,  on  ne  peut  placer  la  cause  des 
bruits  respiratoires  au  niveau  de  la  glotte,  car  le  murmure  persiste 
avec  ses  caractères  ordinaires  dans  le  cas  où  l'air  ne  passe  plus  à 
travers  le  larynx,  comme  après  les  opérations  de  trachéotomie. 
Concluons  donc  que  les  causes  du  murmure  respiratoire  sont 
multiples,  et  que  l'on  peut  désigner  comme  principales  (Sabatier)  : 
la  crépitation  sourde  produite  par  le  décollement  des  trabécules  ou 
cloisons  légèrement  humides  des  alvéoles  pulmonaires  :  les  vibra- 
tions imprimées  à  l'air  par  les  éperons  bronchiques,  et  peut-être 
enfin  le  retentissement  plus  ou  moins  prononcé  des  bruits  supérieurs 
ou  glottiques  ». 

B.  Effets  mécaniques   pnduits  par  la  respiration  dans  les  organes 

voisins  du  poumon.  —  Les  conséquences  mécaniques  des  mouve- 
ments respiratoires  et  expiratoires  ne  se  localisent  pas  seulement 
dans  les  voies  aériennes,  elles  retentissent  encore  sur  les  canaux 
sanguins,  et  sur  la  circulation  du  sang,  puisque  la  plus  grande  partie 
de  l'appareil  circulatoire  se  trouve  enfermée  dans  la  cavité  thora- 
cique. 

Nous  avons  schématiquement  figuré  l'ensemble  de  la  circulation 

par  un  8  de  chiffre,  dont  le  cercle  supérieur  représenterait  la  circu- 
lation pulmonaire,  le  cercle  inférieur  la  circulation  générale,  et 
dont  le  point  de  jonction  serait  occupé  par  le  cœur  (V.  fig.  68. 
p.  210;  et  fig.  76,  p.  223);  or,  la  cavité  thoracique  contient  : 
1°  toute  la    circulation    pulmonaire,    c'est-à-dire  le  cercle  supé- 

1  "N  .  les  recherches  de  V.  Cornil,  A  natomie  pathologique  et  auscultation 
du  poumon  (Mouvement  médical,  avril  et  mai  1873.) 
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rieur;  2°  le  point  de  jonction  des  deux  cercles;  et  3°  enfin  les 
origines  latérales.  du  cercle  inférieur,  c'est-à-dire  les  sommets  dn 
cône  artériel  et  «lu  cône  veineux.  Les  variations  de  pression  intra- 
thoracique  peuvent  agir  sur  ces  trois  parties. 

1°  Circulation  pulmonaire.  — Cette  action  <  stàpeu  près  nulle 
sur  la  circulation  pulmonaire,  car  le  cône  veineux  de  cette  circu- 
lation étant  soumis  en  même  temps  que  son  cône  artériel  aux  mêmes 
variations,  les  différences  de  pression  intravasculaire  qui  détermi- 
nent la  circulation  doivent  rester  les  mêmes,  et,  par  suite,  la  circula- 
tion ne  sera  pas  modifiée  ;  elle  n'est  guère  influencée  que  par  le 
déplissement  plus  ou  moins  complet  des  alvéoles,  d'où  une  perméa- 
bilité plus  ou  moins  grande  des  capillaires,  c'est-à-dire  de  la  base 
du  cône  pulmonaire  (p.  417). 

2°  Cœur.  —  L'influence  de  la  respiration  se  fait  plus  vivement 
sentir  sur  le  cœur.  En  effet,  si  l'expiration  se  fait  avec  force,  par 
exemple,  dans  l'effort,  il  en  résulte  pour  le  cœur  une  pression 
«jnorme,  et  comme  cette  cavité  a  des  parois  minces  et  déprimables, 
il  s'ensuit  une  déformation.  Webera  expérimenté  dans  ce  sens,  en 
faisant,  après  une  très  large  inspiration,  les  mouvements  les  plus 
énergiques  d'expiration  avec  la  glotte  fermée,  et  au  besoin  en 
appuyant  avec  les  bras  contre  les  flancs.  Au  bout  de  quelques 
secondes,  on  remarque  alors  une  variation  dans  le  pouls  ;  il  se 
ralentit  et  finit  par  cesser  complètement;  si  on  place  l'oreille  contre 
la  poitrine,  on  ne  perçoit  plus  alors  aucun  bruit,  d'où  on  peut 
conclure  qu'il  y  a  arrêt  complet  du  cœur.  Si  l'expérience  se  pro- 
longe, il  y  a  perte  de  connaissance,  et  l'expérimentateur  reprend 
son  état  primitif  de  circulation  et  de  vie  malgré  lui. 

Mais  si  l'individu  est  passif,  l'arrêt  du  cœur  se  prolonge,  et  il 
pourrait  peut-être  en  résulter  la  mort;  c'est  probablement  ainsi  que 
meurent  les  gens  pressés  au  milieu  de  foules  en  désordre,  la  com- 
pression étrangère  à  l'individu  se  continuant  même  après  que  la 
syncope  est  survenue. 

3°  Circulation  générale.  —  L'influence  de  la  respiration  n'est 
pas  moins  considérable  sur  la  circulation  générale,  qui  a  le  sommet 
de  ses  deux  cônes  (artériel  et  veineux)  compris  dans  le  thorax. 
Nous  savons  que  dans  le  sommet  du  cône  veineux  la  pression  est 
presque  nulle,  et  que  nous  pouvons  la  représenter  par  0  ou  1/100  ; 
dans  le  sommet  du  cône  artériel,  la  contraction  ventriculaire 
produit,  au  contraire,  une  pression  que  l'on  peut  représenter  par 
25/100  d'atmosphère  (V.  p.  224). 

Supposons  que,  par  une  forte  expiration,  il  se  produise  dans  la 
cavité  thoracique  une  pression  de  15/100;  la  pression  au  sommet 
du  cône  veineux  sera  donc  de  16/100,  c'est-à-dire   une  pression 
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énorme  pour  ce  point  de  l'appareil  circulatoire,  dont  le  fonction- 
nement a  pour  condition  essentielle  l'absence  dépression.  Il  devrait 
donc  en  résulter  un  reflux  considérable  dans  les  veines  ;  ce  reflux 
est  d'abord  empêché  par  les  nombreuses  valvules  qui  garnissent  les 
veines  non  loin  du  cœur,  et  ce  n'est  que  tout  à  fait  au  sommet  dti 
cône  que  la  pression  se  fait  sentir.  Mais  le  sang  arrivant  toujours, 
et  ne  trouvant  pas  d'accès,  il  en  résulte  une  stase  avec  distension 
des  veines  voisines  du  thorax.  Gela  se  voit  surtout  dans  l'effort,  et 
dans  tous  les  actes  qu'il  accompagne,  comme  dans  la  parturition, 
la  défécation,  etc.;  cette  stase  du  sang  se  manifeste  par  l'injection 
des  jeux,  la  rougeur  de  la  face,  l'abolition  de  la  circulation  céré- 
brale, enfin  la  supression  des  fonctions  du  cerveau  (vertiges  et 
même  apoplexie)  ;  des  stases  moins  violentes,  mais  souvent  répétées, 
amèneront  des  dilatations  veineuses,  des  varices,  une  hypertrophie 
vasculaire  de  la  glande  thyroïde,  etc. 

Dans  le  cône  artériel,  il  se  produit,  sous  cette  même  influence  de 
l'expiration,  des  effets  aussi  marqués.  Nous  avons  au  sommet  de 
ce  cône  une  pression  de  25/100,  produite  par  le  ventricule.  Sup- 
posons que  la  pression  thoracique  soit  encore  de  15  100,  cela  nous 
fera  40/100  dans  le  cône  artériel;  d'où  une  accélération  considé- 
rable dans  le  cours  du  sang  artériel,  car  ici  il  n'y  a  pas  d'appareil 
qui  puisse  retarder  l'effet  de  cette  exagération  de  pression,  et  le 
liquide  se  trouve  poussé  alors  dans  les  artères  par  deux  pompes,  le 
cœur  et  le  thorax.  Il  est  vrai  que  le  retard  qu'éprouve  en  même 
temps  le  sang  dans  les  veines  tend  à  contre-balancer  l'accélération 
du  cours  dans  les  artères,  mais  il  n'en  résulte  pas  moins  une  pres- 
sion énorme  dans  tout  le  torrent  circulatoire,  une  grande  tendance 
aux  hémorragies,  aux  ruptures  d'anéviïsme,  aux  dilatations  vari- 
queuses 1,  etc. 

Les  phénomènes  sont  tout  autres  quand  la  pression  diminue  dans 
le  thorax  par  suite  d'un  fort  mouvement  d'inspiration.  Alors  la 
pression  au  sommet  du  cône  veineux  devient  inférieure  à  0,  elle 
est  négative,  il  y  a  aspiration  du  sang  des  veines,  et  accélération 
très  grande  dans  la  circulation  du  sang  veineux;  le  sang  n'arrivant 
pas  en  assez  grande  abondance  pour  satisfaire  à  cette  aspiration, 
il  en  résulte  un  relâchement  des  parois  veineuses  qui  tendent  à 
s'affaisser.  Dans  les  veines  voisines  du  thorax,  et,  par  conséquent, 
soumises  à  cette  aspiration,  les  rapports  des  parois  veineuses  et 
des  aponévroses  sont  tels  que  ces  vaisseaux  restent  toujours  béants  ; 
aussi  l'aspiration  se  propage-t-elle  au  loin  sur  des  veines  moins 

1  V.  E.  Guyon,  Note  sur  Varrét  de  la  circulation  carotidienne  pendant 
V effort  (Archives  de  physiologie,  Paris  1866). 
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voisines  du  cœur.  Il  en  résulte  aussi  que  si.  dans  une  opération 
chirurgicale,  on  vient  à  ouvrir  une  des  veines  voisines  du  thorax, 
l'air  extérieur,  au  moment  de  l'inspiration,  pourra  être  aspiré  dans 
l'intérieur  du  vaisseau,  et  l'on  sait  que  cet  accident  amène  d'ordi- 
naire une  mort  subite. 

Sous  l'influence  de  cette  même  aspiration  inspiratoire,  la  pres- 
sion, qui,  dans  l'aorte,  est  de  25/100,  tombe  à  15  100  ou  10/100, 
d'où  retard  dans  la  circulation,  moindre  tension  des  vaisseaux, 
l'ai  blesse  du  pouls,  etc.  Mais  autant  les  conditions  de  l'expiration 
étaient  favorables  à  l'hémorragie,  autant  celles-ci  s'y  opposent,  et 
il  suffit  souvent,  pour  arrêter  une  perte  de  sang,  de  faire  faire  au 
malade  quelques  fortes  inspirations. 


Fig.  125.  —  Type  abdominal 


Ces  résultats,  que  le  simple  raisonnement  nous  indique,  ont  été 
vérifiés  expérimentalement  par  Marey  au  moyen  de  la  méthode 
graphique.  Etudiant  l'influence  delà  respiration  sur  la  circulation, 
ce  physiologiste  est  arrivé  aux  conclusions  suivantes.  La  respira- 
tion agit  sur  les  battements  du  co^ur  ;  non  seulement  elle  fait 
varier  la  ligne  d'ensemble  du  tracé,  mais  elle  donne  aux  pulsations 
qui  se  produisent  pendant  l'inspiration  une  amplitude  et  une  forme 
différentes  de  celles  de  l'expiration  ;  l'arrêt  de  la  respiration  produit 
un  ralentissement  des  battements  du  cœur  et  une  diminution  de  leur 
intensité;  ces  modifications  s'expliquent  par  la  difficulté  plus 
grande  du  passage  du  sang  au  travers  du  poumon  quand  celui-ci 
ne  respire  pas.  Après  un  effort  (tentative  énergique  d'expiration, 
la  glotte  étant  fermée)  les  battements  du  cœur  prennent  des  carac- 
tères particuliers.  Le  ventricule  gauche  fait  sentir  violemment  son 
action,  et  le  sang  de  l'oreillette  se  précipite  violemment  au  moment 
où  commence  la  diastole.  Si  l'on  respire  par  un  tube  étroit,  le 
rapport  des  battements  du  cœur  et  des  mouvements  respiratoires 
est  changé  ;  en  même  temps  que  la  respiration  devient  plus  rare, 
les  battements  deviennent  plus  fréquents. 

On  retrouve  même  dans  le  pouls  des  différences  correspondant 
aux  divers  types  respiratoires  (type  thoracique  et  type  abdominal. 
V.  p.  405).  Le  type  thoracique  nous  offre  une  diminution  dépression 
pendant  l'inspiration,  puis   la  ligne  d'ensemble  du  tracé  remonte 
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dans  l'expiration.  Le  type  abdominal  donne  lieu  à  des  effets  direc- 
tement inverses  (Marey).  Nous  donnons  (fig.  125)  le  tracé  du  pouls 
pendant  que  la  respiration  s'effectue  par  des  contractions  énergi- 
ques du  diaphragme.  On  voit  que  dans  le  type  abdominal  (comme 
dans  le  type  thoracique),  la  pulsation  diminue,  puis  disparaît,  en 
même  temps  que  la  tension  artérielle  augmente  l. 

Enfin  on  peut  encore  citer,  plutôt  comme  curiosité  expérimentale  que 
comme  fait  physiologique  important,  l'influence  en  sens  inverse  que  l'on 
peut  constater  entre  le  cœur  et  le  poumon.  «  On  sait  que  les  battements 
du  cœur  changent  les  conditions  de  la  pression  intra-thoracique:  l'afflux. 
sanguin,  qui  se  fait  à  chaque  diastole,  doit  (en  supposant  le  thorax  immo- 
bile) comprimer  l'air  du  poumon,  et,  si  la  glotte  est  ouverte,  provoquer 
une  légère  expiration  ;  de  même,  lorsque  le  cœur  se  vide  brusquement,  le 
sang  qu'il  lance  hors  du  thorax  doit  être  remplacé  par  une  certaine  quantité 
d'air  venu  par  la  trachée.  Dans  l'état  normal  cela  est  peu  sensible,  à 
cause  des  modifications  incessantes  que  la  respiration  apporte  dans  la 
capacité  aérienne  du  thorax.  Mais  on  peut  aisément  mettre  en  évidence  ce- 
phénomène.  Il  suffit  pour  cela  de  mettre  en  communication  la  trachée  d'un 
chien  avec  l'appareil  enregistreur,  puis  de  trancher  d'un  coup  le  bulbe  de- 
l'animal  ;  la  respiration  s'arrête  à  l'instant,  et  le  cœur  continuant  de  battre- 
pendant  quelques  minutes,  ses  battements  s'enregistrent  par  l'intermé- 
diaire de  Vair  de  la  trachée.  »  (P.  Bert.) 

IV.    PHÉNOMÈNES    CHIMIQUES    DE    LA   RESPIRATION 

Nous  connaissons  les  masses  d'air  et  de  sang  mises  en  présence,, 
ainsi  que  le  mécanisme  qui  les  renouvelle;  il  nous  faut  donc  étudier 
les  échanges  qui  se  produisent  à  ce  contact  au  niveau  du  poumon  ; 
ils  nous  seront  rendus  évidents  par  la  constatation  des  changements 
qu'ont  subis  l'air  et  le  sang  à  leur  passage  dans  le  poumon. 

A.  Modifications  de  l'air  expiré.  —  Nous  savons  que  nous 
introduisons  par  jour  dans  notre  poumon  10  mètres  cubes  d'air 
(10.000  litres).  Nous  expulsons  une  quantité  d'air  à  peu  près  égale- 
à  celle  que  nous  inspirons,  mais  cependant  un  peu  moins  forte  : 
ainsi  nous  retenons  environ  1/40  ou  \t  50  de  l'air  inspiré  ;  mais  au 
premier  examen,  le  volume  du  gaz  expiré  n'est  pas  diminué,  car 
il  contient  de  la  vapeur  d'eau  qui  occupe  un  volume  considérable, 
et,  d'autre  part,  il  est  dilaté  par  le  fait  de  l'élévation  de  sa  tempé- 
rature (la  température  de  l'aisselle  étant  de  37°,  40°,  celle  de  l'air 
expiré  est  en  moyenne  de  36°,  35  2).  Mais  un- changement  bien  plus 

i  P.  Lorrain,  Étude  de  médecine  clinique.  Le  pouls,  1870. 
2  Le  procédé  pour  prendre  cette  température  de  l'air  expiré  est  des  plus» 
simples;  il  consiste  dans  l'emploi  d'un  tube  de  verre  dans  lequel  esf maintenu 
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important  qu'a  subi  l'air,  c'est  une  perte  $  oxygène  qui  a  été 
remplacé  en  grande  partie  par  de  X acide  carbonique.  En  effet, 
dans  les  10  mètres  cubes  d'air  inspiré,  il  y  a  1/5  d'oxygène  (21  d'O 
pour  70  d'Az),  ce  qui  donne  en  poids  2k»,500  d'oxygène  environ 
(puisque  1  litre  d'oxygène  pèse  lsr,4)-  Or,  dans  l'air  expiré  des 
vingt-quatre  heures,  il  n'en  reste  plus  que  lk?,750  ;  c'est-à-dire 
que  750  grammes  d'O  ont  été  retenus  par  le  poumon  (2500  — 1750 
=  750).  Nous  voyons  donc  qu'en  somme  nous  retenons  3/4  de 
kilogrammes  d'oxygène  en  vingt-quatre  heures  (750  grammes,  ou, 
en  volume,  530  litres). 

D'autre  part,  on  sait  que  l'acide  carbonique  ne  se  trouve  repré- 
senté que  par  millièmes  dans  l'air  atmosphérique,  dans  l'air  inspiré 
i  1  2500,  c'est- à-dire 4  dix-millièmes).  Or,  dans  l'air  expiré,  il  est 
dans  une  proportion  très  considérable.  Il  suffit,  pour  le  démontrer, 
d'expirer  par  un  tube  de  verre  dans  une  solution  de  chaux  ou  de 
baryte  et  on  voit  aussitôt  se  former  un  précipité  qui  n'est  autre 
chose  qu'un  carbonate  (de  chaux  ou  de  baryte).  La  quantité  en  est 
variable  suivant  les  circonstances,  mais  on  peut  dire  qu'en  moyenne, 
nous  expirons  en  vingt-quatre  heures  850  grammes  d'acide  carbo- 
nique (en  volume  400  litres  :  à  rapprocher  des  500  litres  d'O  absorbé 
pour  se  rendre  compte  de  la  diminution  de  volume  que  nous  avons 
signalée  entre  l'air  inspiré  et  expiré).  Tels  sont  les  faits  principaux 
relatifs  à  l'air;  les  autres  modifications  sont  insignifiantes.  Ainsi 
l'air  contient  4  5  d'azote  (21  d'O,  79  d'Az)  ;  selon  les  uns,  la  quantité 
inspirée  et  la  quantité  expirée  de  ce  gaz  sont  égales;  selon  d'autres, 
ces  quantités  pourraient  varier,  et  parfois  il  y  en  aurait  un  peu  plus 
de  rendu,  par  suite  une  certaine  quantité  en  serait  excrétée  par  le 
poumon.  En  effet  ,on  trouve  assez  souvent  dans  le  poumon  des  traces 
d'ammoniaque  et  diverses  exhalations  provenant  des  substances 
azotées,  ainsi  que  des  vapeurs  de  toutes  les  substances  volatiles 


un  thermomètre,  et  qu'on  place  dans  la  bouche,  en  ayant  soin  d'une  part 
d'inspirer  par  le  nez  (en  formant  le  tube  avec  le  bout  de  la  langue)  et  d'autre 
part  d'expirer  par  la  bouche,  c'est-à-dire  par  ce  tube,  de  sorte  que  l'air,  pen- 
dant sa  sortie,  frôle  longuement  le  réservoir  du  thermomètre.  Quand  on 
inspire  par  la  bouche,  la  température  de  l'air  expiré  est  un  peu  plus  basse  que 
quand  on  inspire  par  le  nez,  preuve  de  ce  que  nous  avons  signalé  précédem- 
ment (p.  395),  à  savoir,  qu'au  point  de  vue  de  la  caléfaction  de  l'air,  ce  sont 
les  fosses  nasales  qui  représentent  la  voie  naturelle  de  l'inspiration.  Enfin  il 
est  évident  a  priori  que  moins  l'air  séjournera  dans  les  voies  respiratoires, 
moins  il  arrivera  à  se  rapprocher  de  la  température  de  corps;  la  température 
de  l'air  expiré  sera  donc  d'autant  moins  élevée  qu'on  accélérera  davantage 
les  mouvements  respiratoires,  et  si  en  même  temps  la  température  ambiante 
est  inférieure  à  C°,  il  arrivera  facilement  que  celle  de  l'air  expiré  reste  infé- 
rieure à  30°. 
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accidentellement  contenues  dans  le  sang,  comme  l'alcool,  l'éther, 
des  produits  phosphores,  des  gaz  paludéens. 

B.  Modifications  du  sang  qui  a  traversé  le  poumon.  —  Que  se  passe- 
t-il  du  côté  du  sang?  Gomme  la  simple  induction  pouvait  le  faire 
prévoir  et  comme  l'expérience  l'a  démontré,  l'acide  carbonique 
expiré  provient  du  sang  veineux  qui  se  débarrasse  de  ce  produit 
d'excrétion,  et  se  charge  d'oxygène,  de  façon  à  passer  à  l'état  de 
sang  artériel.  En  effet,  nous  avons  déjà  étudié  les  gaz  du  sang,  et 
nous  avons  vu  qu'au  point  de  vue  de  la  respiration  le  sang  peut 
être  considéré  comme  une  véritable  solution  gazeuse,  dans  laquelle 
le  globule  sanguin  est  le  véhicule  de  l'oxygène,  et  le  sérum  celui 
de  l'acide  carbonique,  et  nous  avons  vu  que  la  différence  essentielle 
entre  le  sang  artériel  et  le  sang  veineux  est  précisément  la  prédo- 
minance de  l'oxygène  dans  le  premier,  de  l'acide  carbonique  dans 
le  second  (p.  206). 

Les  analyses  des  gaz  contenus  dans  le  sang  artériel  et  le  sang- 
veineux  donnent 1 : 

Pour  100  volumes  de  sang  artériel  (chien)  : 

Oxygène  —  20  ;  acide  carbonique  —  34,  8. 

Pour  100  volumes  de  sang  veineux  : 

Oxygène  —  12;  acide  carbonique  —  47. 

Il  y  a  donc  eu  au  niveau  du  poumon  un  échange  gazeux  entre  le 
sang  et  l'air  introduit  par  l'inspiration  :  le  sang  a  abandonné  une 
partie  de  son  acide  carbonique  et  est  devenu  plus  riche  en  oxygène. 

La  couleur  rutilante  du  sang  artériel  dépend  sans  doute  d'une 
action  chimique  de  l'oxygène  sur  la  matière  colorante,  ou  hématine  : 
mais  elle  paraît  tenir  aussi  à  un  changement  de  forme;  sous  l'in- 
fluence excitante  de  l'oxygène,  comme  sous  celle  de  plusieurs  autres 
agents  (le  chlorure  de  sodium,  par  exemple),  le  globule  sanguin 
devient  plus  plat,  plus  mince,  et  il  réfracte  autrement  la  lumière, 
que  sous  l'influence  de  l'acide  carbonique  qui  a  pour  effet  de  le  faire 
gonfler,  en  le  rapprochant  de  la  forme  sphérique. 

De  plus,  en  passant  par  le  poumon,  le  sang  dégage,  comme  nous 
l'avons  vu,  une  certaine  quantité  de  vapeur  d'eau  (très  variable, 
mais  que  l'on  peut  représenter  en  moyenne  par  300  grammes  en 
vingt- quatre  heures).  En  effet,  l'air  de  l'expiration  sort  du  poumon 
presque  saturé  de  vapeur  d'eau,  à  une  température  très  voisine  de 
celle  du  corps,  ainsi  que  l'a  démontré  G  reliant.  Nous  avons  déjà  vu 
que,  si  l'on  inspire  1/2  litre  d'air  atmosphérique,  on  rejette  par  l'ex- 
piration qui  suit  un  tiers  de  ce  volume  d'air  pur  mélangé  à  deux 
tiers  d'air  vicié.  Or,  l'air  vicié,  qui  a  séjourné  un  certain  temps  au 

1  Ludwig  et  ses  élève  s  (Archives  de  physiologie  de  Pflùger,  1872). 
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contact  des  bronches,  possède  la  température  des  poumons  et  se 
trouve  saturé  d'humidité;  le  tiers  d'air  pur  qui  est  rejeté  aussitôt 

n'a  pas. mi  le  temps  (!<■  prendre  exactement  la  température  des  parois 
de  l'arbre  aérien,  de  sorte  que  la  totalité  de  l'air  expiré  ne  peut 
avoir  une  température  égale  à  celle  du  corps.  Par  des  recherches 
expérimentales  très  exactes,  Gréhant  a  montré  que  la  température 
de  l'air  extérieur  étant  de  22°,  celle  de  l'air  expiré  est  égale  à  35°,3 
(avec  un  rythme  de  dix-sept  expirations  par  minute;  V.,  du  reste, 
ci-dessus,  p.  -i.'JO). 

Ainsi  le  sang-  doit  se  rafraîchir  au  contact  de  l'air  pulmonaire, 
puisqu'il  lui  abandonne  une  certaine  quantité  de  chaleur. 

Ce  fait  a  été  longtemps  contesté  ;  d'abord  parce  que  l'expérience  directe 
semblait  lui  être  contraire  :  deux  thermomètres  placés,  l'un  dans  le  cœur 
gauche,  l'autre  dans  le  cœur  droit,  semblaient  indiquer  un  excès  de  chaleur 
dans  la  première  cavité,  et,  par  suite,  un  échautfèment  du  sang  à  son  passage 
dans  le  poumon  ;  mais  une  expérimentation  plus  exacte  a  donné  des  résul- 
tats opposés  (Cl.  Bernard)  et  montré  que,  dans  les  premières  recherches, 
on  n'avait  pas  tenu  compte  de  l'épaisseur  inégale  des  parois  des  deux 
ventricules,  d'où  une  perte  de  chaleur  plus  considérable  pour  le  ventricule 
droit  (parois  minces)  que  pour  le  ventricule  gauche  (parois  épaisses  *).  En 
second  lieu,  l'excès  de  température,  en  faveur  du  sang  artérialisé,  avait  été 
considéré  comme  la  conséquence  de  l'hypothèse  qu'il  se  fait  dans  le  pou- 
mon une  véritable  combustion,  et  que  c'est  là  même  que  l'oxygène  absorbé 
pendant  l'inspiration  est  utilisé  pour  brûler  le  carbone  et  produire  l'acide 
carbonique  exhalé  dans  l'expiration. 

Mais  il  est  prouvé  aujourd'hui  que  l'acide  carbonique  ne  se  produit  pas 
dans  le   sang   au  niveau  de  la  surface  pulmonaire,   mais  bien  dans  tout 

i  Heidehain  et  Korner  avaient  cherché  à  établir  que  la  différence  de  tem- 
pérature du  sang  du  cœur  droit  et  du  cœur  gauche  ne  tient  pas  à  un  refroi- 
dissement éprouvé  par  le  sang  à  son  passage  dans  le  poumon.  La  température 
plus  élevée  du  ventricule  droit  tiendrait  à  ce  que  ce  ventricule  repose  plus 
immédiatement  sur  le  centre  phrénique  et  par  là  se  trouve  en  contact  avec 
les  organes  contenus  dans  la  cavité  abdominale,  foie,  estomac,  intestins,  qui 
présentent  tous  une  température  plus  élevée  que  celle  des  organes  thora- 
ciques.  Mais  Cl.  Bernard  a  opposé  à  cette  conclusion  les  cas  d'ectopie  du 
cœur,  où  le  co±ur,  sortant  librement  de  la  poitrine,  ne  présentait  aucun  rapport 
de  contact  avec  le  diaphragme  ni  avec  les  viscères  abdominaux,  et  cependant 
contenait  du  sang  plus  chaud  dans  le  ventricule  droit  que  dans  le  gauche. 
D'autre  part,  chez  le  chien,  le  cœur,  entouré  de  son  péricarde  libre  de  toute 
adhérence  diaphragmatique,  est  pour  ainsi  dire  flottant  dans  la  poitrine.  En 
changeant  la  position  du  chien,  on  modifie  les  rapports  du  diaphragme  avec 
le  ventricule  sans  changer  pour  cela  les  relations  de  température  entre  le 
sang  élu  ventricule  droit  et  celui  du  ventricule  gauche.  Enfin  les  expériences 
si  précises  de  Cl.  Bernard  sur  la  topographie  calorifique  (V.  ci-apres  Ckaleur 
animale)  ne  peuvent  laisser  subsister  aucun  doute  à  ce  sujet  (V.  Cl.  Bernard 
Physiologie  opératoire,  Paris,  1879). 

M.  Duval,  Physiol.  ?g 
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l'organisme,  dans  tout  le  torrent  circulatoire  au  niveau  des  réseaux  capil- 
laires. En  effet,  l'acide  carbonique  se  trouve  partout  dans  le  sang  veineux,. 
et  ne  fait  qu'augmenter  à  mesure  qu'on  se  rapproche  du  sommet  du  cône 
veineux.  Le  phénomène  respiratoire  pulmonaire  consiste  simplement  en  un 
échange  gazeux,  plus  ou  moins  identique  à  un  phénomène  de  diffusion, 
mais  non  en  une  combustion.  C'est  aux  points  où  les  tissus  de  l'économie 
sont  en  contact  intime  avec  le  sang,  c'est  dans  l'épaisseur  même  de  ces 
tissus  que  se  produisent  les  combustions,  et  le  sang  artériel  n'est  pour  ces 
tissus  que  le  véhicule  de  l'oxygène,  comme  le  sang  veineux  est  le  véhicule 
qui  emporte  au  loin  l'acide  carbonique. 

G.  Théorie  de  la  respiration.  —  Ainsi  la  respiration,  considérée 
au  point  de  vue,  non  des  échanges  gazeux,  mais  des  phénomènes 
chimiques  de  combustion,  de  décomposition  et  de  dédoublement,  la 
respiration  dans  son  essence  intime,  en  un  mot,  se  passe  non  au 
niveau  du  poumon,  mais  dans  l'intimité  des  tissus  ;  c'est  ainsi  que  le 
foie,  où  s'accomplissent  des  phénomènes  chimiques  très  importants, 
quoique  encore  mal  définis,  utilise  jusqu'aux  derniers  restes  d'oxy- 
gène que  contient  le  sang  de  la  veine  porte,  et  que  le  sang  qui  sort 
du  foie  est  celui  qui  présente  en  même  temps  et  la  température  la 
plus  élevée  et  les  caractères  les  plus  accentués  du  sang  veineux 
typique.  Ce  qui  prouve  que,  dans  le  sens  chimique,  ce  sont  bien  les 
tissus  qui  respirent  eux-mêmes,  c'est  que  l'on  peut  observer  direc- 
tement leur  respiration,  en  les  plaçant  dans  un  milieu  gazeux  oxy- 
géné *.  Ainsi  un  muscle,  isolé  d'un  organisme  et  suspendu  dans  une 
atmosphère  d'oxygène,  y  consomme  de  ce  gaz  et  exhale  de  l'acide 
carbonique;  cette  combustion  est  encore  plus  intense  si  l'on  excite 
la  contraction  du  muscle,  ce  que  l'on  comprendra  facilement  si  l'on 
se  reporte  à  l'étude  physiologique  du  muscle.  Dans  sa  situation  nor- 
male, dans  l'organisme,  les  phénomènes  ne  se  passent  pas  autre- 
ment pour  le  muscle  et  pour  les  autres  tissus  ;  seulement  c'est  le 
sang  qui  joue  ici  le  rôle  de  milieu  auquel  l'élément  vivant  emprunte 
l'oxygène  (sang  artériel)  et  auquel  il  rend  de  l'acide  carbonique 
(sang  veineux).  Aussi  le  sang  de  la  veine  d'un  muscle  est-il  bien 
plus  noir,  bien  plus  veineux,  en  un  mot,  quand  ce  muscle  se  con- 
tracte que  lorsqu'il  reste  dans  un  repos  complet. 

La  respiration,  chez  l'homme  et  les  animaux  supérieurs,  consi- 
dérée à  un  point  de  vue  d'ensemble,  se  compose  donc  de  trois  grands 
actes,  de  trois  phénomènes  intimement  enchaînés  et  solidaires  les 
uns  les  autres  :  1°  respiration  destissus;  2°  fonctions  du  sang  comme 
véhicule  des  agents  et  des  produits  gazeux  de  la  respiration  des 
tissus;  3°  échanges  gazeux  du  sang  au  niveau  de  la  surface  pulmo- 

i  V.  P.  Bert,  Leçoyxs  sur  la  physiologie  comparée  de  la  respiration,  1870. 
Lerous  III  et  IV:  Respiration  des  tissus. 
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naire.  Les   recherches  modernes  ont  jeté  un  grand  jour  sur  les 
phénomènes  intimes  qui  composent  chacun  de  ces  trois  grands  actes, 

et  leur  étude  dans  La  série  des  êtres  organisés  montre  nettement  leur 
importance  relative. 

1°  Respiration  des  tissus.  —  Nous  avons  déjà  parlé  à  plusieurs 
reprises  de  la  respiration  des  tissus  (V.  p.  137)  ;  de  même  que  les 
éléments  anatomiques  peuvent  respirer  isolément,  de  même  nous 
voyons  des  organismes  inférieurs,  des  animaux  mono-cellulaires, 
respirer  directement  dans  les  milieux  où  ils  sont  plongés,  comme 
les  tissus  respirent  dans  le  sang.  Mais,  chose  remarquable,  il  est 
des  animaux  à  structure  déjà  très  complexe  dont  les  éléments 
histologiques  respirent  directement  dans  l'air,  tels  sont  les  insectes 
et  les  articulés  en  général.  Chez  ces  animaux,  l'air  extérieur  est 
amené  par  une  multitude  de  petits  canaux  très  finement  ramifiés 
(trachées)  jusqu'au  contact  de  chaque  élément  histologique,  de  sorte 
qu'il  n'y  a  aucun  intermédiaire  entre  les  tissus  et  le  milieu  gazeux 
respirable,  et  chez  ces  animaux,  le  sang  n'a  pas  besoin  de  circuler 
bien  activement;  ce  n'est  plus  un  milieu  affecté  à  la  respiration, 
c'est  simplement  un  liquide  nutritif  qui  baigne  les  tissus. 

Quant  au  phénomène  intime  qui  constitue  la  respiration  des  tissus, 
c'est  une  oxydation,  une  combustion,  en  un  mot.  Il  nous  faut 
d'abord  indiquer  sous  ce  rapport  la  différence  fonctionnelle  qui 
semble  exister  entre  la  respiration  des  animaux  et  celle  des  végé- 
taux. 

La  respiration  des  tissus  végétaux  consiste  en  une  réduction  (du 
moins  pendant  le  jour  et  sous  l'influence  delà  lumière  solaire) ; 
les  végétaux  absorbent  de  l'acide  carbonique  qu'ils  réduisent,  pour 
former  avec  de  l'eau  des  hydrocarbures  ;  en  réduisant  de  plus  l'eau 
absorbée,  ils  forment  des  substances  grasses  ;  ils  absorbent  déplus 
des  composés  oxygénés  du  soufre,  qu'ils  réduisent  pour  former,  par 
exemple,  les  sulfures  d'allyle  (dans  l'ail)  ;  ils  absorbent  des  com- 
posés oxygénés  de  l'azote  (Az  O5)  qu'ils  réduisent  pour  former  des 
albuminoïdes.  Tous  ces  phénomènes  de  réduction  donnent  lieu  à  un 
dégagement  d'oxygène,  et  accumulent  dans  les  tissus  végétaux  ce 
qu'on  appelle  des  forces  de  tension,  c'est-à-dire  que  ces  tissus 
emmayanisent  la  chaleicr  solaire  qu'ils  emploient  à  produire  les 
réductions  précédemment énumérées,  chaleur  qui  pourra  se  dégager 
sous  la  forme  de  forces  vives  lors  de  la  combustion  des  tissus  végé- 
taux. 

C'est  précisément  là  le  rôle  des  animaux  ».  Les  tissus  de  ceux-ci 

1  11  ne  faut  pas  croire  cependant  qu'il  y  ait  entre  le  règne  végétal  et  le  règne 
animal  un  antagonisme  si  absolu  en  principe.  L'on  observe  des  réductions 
dans  les  organismes  animaux,  et  des  oxydations  dans  les  organismes  végé- 
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brûlent  les  éléments  fournis  par  le  règne  végétal,  ils  les  oxydent 
et  les  décomposent  en  acide  carbonique  et  en  eau,  et  produisent 
ainsi  de  la  chaleur  et  des  forces  (deux  mots  synonymes  ou  équi- 
valents). Nos  phénomènes  intimes  de  nutrition  oxydent  le  carbone, 
l'hydrogène,  le  soufre  ;  l'azote  paraît  résister  davantage  à  ces  oxy- 
dations organiques,  et  l'urée,  qui  représente  le  produit  ultime  delà 
combustion  des  albuminoides,  paraît  renfermer  de  l'azote,  sinon 
libre,  du  moins  non  combiné  à  l'oxygène,  car  l'on  dose  l'urée  en 
la  décomposant  (par  le  réactif  de  Millon,  Gréhant;  V.  Physiologie 
du  rein)  en  acide  carbonique  et  en  azote. 

2°  Rôle  du  sang  dans  la  respiration.  —  Chez  les  animaux 
placés  au-dessus  des  articulés,  le  sang  sert  d'intermédiaire  entre 
les  tissus  et  les  milieux  respirables.  Mais  on  ne  peut  pas  dire  que 
le  sang  va  respirer  pour  les  tissus  ;  il  ne  consomme  pas  d'oxygène, 
il  ne  produit  pas  l'acide  carbonique;  il  se  charge  seulement  de 
ces  deux  gaz,  pour  apporter  le  premier  aux  tissus,  pour  emporter 
le  second  vers  les  surfaces  où  il  pourra  être  dégagé  4.  Chez  le  fœtus 

taux  ;  les  uns  et  les  autres  respirent,  vivent  en  oxydant  (les  plantes  déga- 
gent CO2  dans  l'obscurité ).  Mais,  au  point  de  vue  fonctionnel,  les  animaux 
dégagent  de  la  force  par  oxydation,  tandis  que  les  végétaux  emmagasinent 
de  la  force  par  réduction  grâce  à  la  fonction  chlorophyllienne  :  cette  der- 
nière fonction  ne  s'exerce  que  sous  l'influence  de  la  lumière  solaire.  Pour  la 
question  du  dualisme  vital  (animaux  opposés  aux  végétaux),  voy.  Cl.  Bernard 
(De  la  définition  de  la  vie,  p.  148,  de  Science  expérimentale,  Paris,  1878). 
i  On  peut  se  demander  si  le  sang,  dépositaire  de  l'oxygène,  est,  pour  ainsi 
dire,  un  dépositaire  fidèle,  c'est-à-dire  s'il  ne  consomme  pas  pour  son  propre 
compte  une  partie  de  cet  oxygène,  en  produisant  de  l'acide  carbonique.  A 
priori,  puisque  le  sang  renferme  des  éléments  anatomiques  vivants,  des 
globules  blancs  et  rouges,  il  n'est  aucune  raison  de  refuser  à  ces  globules 
l'oxygène  qu'ils  vont  porter  aux  autres  éléments  de  tissus  :  et,  en  effet,  ils 
en  consomment  une  partie.  On  a  remarqué,  en  effet,  que,  si  l'analyse  du  sang- 
artériel  extrait  des  vaisseaux  n'est  pas  rapidement  faite,  les  chiffres  obtenus 
alors  et  indiquant  la  teneur  du  sang  en  oxygène  sont  un  peu  trop  faibles,  et 
on  a  également  constaté  que  cela  tient  à  ce  qu'une  petite  partie  de  ce  gaz  est 
consommée  par  le  sang  et  lui  fait  subir  une  sorte  de  combustion  intérieure 
pendant  la  durée  même  de  l'expérience.  Cette  déperdition  d'oxygène  est 
d'ailleurs  peu  considérable  et,  d'après  Scbutzemberger,  ne  s'élève  qu'à  3  ou 
4  centimètres  cubes  par  heure  pour  100  grammes  de  sang.  Elle  devient  plus 
rapide  lorsqu'on  abandonne  le  sang  pendant  quelque  temps  à  lui-même.  Il 
noircit  alors  et  laisse  dégager,  lors  de  l'extraction  du  gaz,  une  quantité  d'oxy- 
gène de  plus  en  plus  faible,  l'oxyhémoglobine  passant  bientôt  à  l'état  d'hémo- 
globine réduite.  Si  le  sang  demeure  stagnant  dans  un  vaisseau,  cette  consom- 
mation d'oxygène  est  plus  considérable,  mais  tient  alors  à  une  cause  nouvelle  : 
ainsi  quand  on  pose,  comme  l'a  fait  Hoppe  Seyler,  deux  ligatures  sur  une 
artère,  le  sang  devient  très  rapidement  noir  à  l'intérieur.  Mais  il  noircit  infini- 
ment moins  vite  si  l'on  remplace  le  segment  d'artère  lié  par  un  tube  de  verre. 
Dans  le  premier  cas,  l'oxygène  avait  donc  été  consommé  par  la  paroi  même 
du  vaisseau.   Pour  ce   qui  est  du  sang  en  mouvement,  si  l'on  a  égard  à   la 
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ce  rôle  intermédiaire  est  double;  le  sang  du  fœtus  ne  vient  pas 
directement  faire  les  échanges  avec  l'air  extérieur,  mais  dans  le 
sang  maternel.  Quant  au  mode  par  lequel  les  éléments  du  sang  ser- 
vent de  véhicule  à  l'oxygène  et  à  l'acide  carbonique,  il  a  été  suffi- 
samment indiqué  par  toutes  nos  études  précédentes,  par  celle  des 
globules  rouges  du  sang  et  de  leur  hémato-cristalline,  parcelle  du 
Bérum  et  de  ses  sels  |  V.  p.  192  et  206). 

Le  sang  étant  le  véhicule  de  l'oxygène,  plus  un  animal  possé- 
dera de  sang,  plus  il  contiendra  d'oxygène  en  provision  dans  son 
réservoir  circulatoire,  et,  par  suite,  plus  il  pourra  résister  à  la 
privation  d'air  ;  inversement  un  animal  ayant  perdu  beaucoup  de 
sang  résistera  très  peu  de  temps  à  la  privation  d'oxygène,  parce 
qu'il  manque  de  globules  sanguins  dans  lesquels  une  certaine  quan- 
tité de  ce  gaz  aurait  pu  s'accumuler.  On  a  cherché  depuis  longtemps 
à  expliquer  la  résistance  de  certains  animaux  à  l'asphyxie;  Paul 
Bert  a  démontré  que,  pour  les  animaux  plongeurs,  cette  résistance 
était  due  tout  simplement  à  une  plus  grande  quantité  de  sang.  Ainsi, 
à  poids  égal,  un  canard  renferme  environ  1/3  ou  même  1/2  de  plus 
de  sang  qu'un  poulet  ;  aussi  ce  dernier  animal  immergé  dans  l'eau 
(ou  étranglé)  périt  au  bout  de  2  ou  3  minutes,  tandis  que  le  pre- 
mier résiste  jusqu'à  7  ou  8  minutes.  Cette  résistance  à  la  privation 
d'air  s'explique  par  la  grande  quantité  de  sang  qui  constitue  comme 
un  magasin  d'oxygène  combiné.  (P.  Bert,  op.  cit.) 

On  sait  que  le  pouvoir  absorbant  du  sang  pour  l'oxygène  diminue  sous 
l'influence  de  la  dépression,  et  que  cependant  les  animaux  vivant  sur  des 
hauts  lieux  s'acclimatent  de  manière  à  ne  pas  éprouver  les  effets  de  cette 
dépression.  Paul  Bert  a  attribué  cette  acclimatation  à  l'augmentation  du 
pouvoir  absorbant  du  sang  pour  l'oxygène.  Les  expériences  de  Muntz1 
démontrent  le  bien  fondé  de  cette  hypothèse.  Des  lapins  de  la  plaine  ont 
été  acclimatés  au  Pic  du  Midi  et  s'y  sont  reproduits  normalement.  Au  bout 
de  sept  ans  on  a  examiné  leur  sang  comparativement  avec  celui  des  lapins 
vivant  dans  les  plaines,  et  on  a  trouvé  qu'il  renfermait  presque  le  double 
de  fer  et  absorbait  bien  plus  puissamment  l'oxygène.  Du  reste,  d'autres 
observations  faites  sur  les  moutons  ont  montré  à  l'auteur  qu'une  durée  de 
temps  bien  moins  grande  est  suffisante  pour  amener  cette  acclimatation;  six 

rapidité  de  la  circulation,  il  est  évident  que,  dans  le  court  espace  de  temps 
que  met  le  sang  hématose  pour  aller  du  poumon  jusque  dans  l'intimité  des 
tissus,  la  quantité  d'oxygène  qu'il  consomme  doit  être  infiniment  peu  considé- 
rable. 11  s'est  trouvé  cependant  deux  auteurs,  Estor  et  Saint-Pierre,  qui  ont 
avancé  que  la  principale  combustion  respiratoire  se  ferait  dans  le  sang  lui-même. 
(V.  notre  art.  Respiration  :  Nouv.  Dict.  de  médecine  et  de  chirurg.  prat.t 
t.  XXXI,  p.  26S.) 

*  De  V  enrichisse  ment  du  sang  en  hémoglobine,  suivant  les  conditions 
d'existence,  par  Muntz  (Compt.  rend.  Acad.  des  sciences,  février  1891). 
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semaines  ont  suffi  ici  pour  l'enrichissement  du  sang  permettant  aux 
fonctions  respiratoires  de  s'exercer  avec  la  même  intensité  dans  les  grandes 
altitudes,  où  la  tension  de  l'oxygène  est  faible. 

De  même  Viault l  a  constaté  qu'un  des  premiers  effets  produits  par  le 
séjour  de  l'homme  sur  les  hautes  montagnes  consiste  dans  l'exagération  de 
la  fonction  normale  de  l'hématopoïèse;  le  nombre  des  globules  rouges, 
par  millimètre  cube  de  sang,  du  chiffre  normal  de  5  millions,  passe  succes- 
sivement à  7  millions  après  quinze  jours  de  séjour,  à  8  millions  après  trois 
semaines.  Une  jeune  chienne  présente  9  millions  de  globules;  chez  le  lama, 
mammifère  camélien  de  ces  plateaux,  le  chiffre  normal  est  de  16  millions. 
C'est  donc  par  une  augmentation  des  éléments  respiratoires  du  sang  que 
l'homme  et  les  animaux  peuvent  vivre  dans  l'atmosphère  raréfiée  de  ces 
lieux  élevés. 

3°  Rôle  de  la  surface pidmonaire,  —  Le  sang,  intermédiaire 
entre  les  tissus  et  le  milieu  respirable,  peut  aller  accomplir  les 
échanges  gazeux  au  niveau  de  toute  surface  qui  se  trouve  en  con- 
tact avec  ce  milieu.  C'est  ainsi  que  les  échanges  de  la  respiration 
se  font  chez  la  grenouille  aussi  bien  par  la  surface  cutanée  que  par- 
la muqueuse  pulmonaire.  Quand  on  étale  le  mésentère  d'un  batra- 
cien pour  en  examiner  la  circulation,  on  remarque  bientôt  que  le 
contenu  des  veines  mésentériques,  noir  au  début  de  l'opération,  ne 
tarde  pas  à  devenir  rutilant  comme  du  sang  artériel  ;  c'est  que,  en 
effet,  la  surface  mésentérique  et  la  surface  de  l'intestin  sont  alors 
devenues  expérimentalement  un  lieu  où  se  fait  l'hématose,  et  la 
grenouille  ainsi  préparée  respire  (dans  le  sens  pulmonaire  du  mot) 
et  par  le  poumon,  et  par  la  peau,  et  par  le  mésentère.  Nous  avons 
déjè  cité,  à  propos  de  l'épithélium  pulmonaire,  la  muqueuse  intes- 
tinale du  Cobitis  fossilis  (loche  d'étang),  comme  l'un  des  points  où 
peut  se  produire  l'hématose.  Enfin,  chez  les  animaux  supérieurs  et 
chez  l'homme  même,  la  peau  ne  parait  pas  étrangère  aux  échanges 
de  la  respiration  entre  le  sang  et  le  milieu  extérieur,  surtout  au 
point  de  vue  de  l'exhalation  ;  nous  y  reviendrons  en  étudiant  les 
fonctions  de  la  surface  cutanée. 

Mais,  en  général,  ces  échanges  se  localisent  au  niveau  d'une 
surface  particulière,  qui,  chez  les  animaux  placés  dans  l'air,  nous 
est  représentée  par  le  poumon.  Les  poumons  sont  l'organe  de  la 
respiration  en  tant  que  lieu  d'échanges  entre  le  sang  et  l'air  exté- 
rieur ;  c'est  à  ce  point  de  vue  que  l'on  étudie  en  général  la  respi- 
ration; mais  on  voit,  en  somme,  que  nos  connaissances  actuelles 
nous  permettent  de  regarder  la  fonction  pulmonaire  non  comme  le 

1  Sur  l'augmentation  considérable  du  nombre  des  globules  rouges  dans 
le  sang  chez  les  habitants  des  hauts  plateaux  de  V Amérique  du  Sud.  par 
F.  Viault  (Compt.  rend.  Acad.  des  sciences,  15  décembre  1890). 
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lieu  unique  de  la  respiration,  mais  comme  représentant  seulement 
l'un  des  chaînons,  et  L'un  des  chaînons  les  moins  essentiels,  parmi  les 
chainons  de  cette  longue  série  d'actes  qui  commencent  dans  l'in- 
timité des  éléments  histologiques  pour  venir  se  terminer  au  niveau 
des  surfaces  en  contact  avec  le  milieu  extérieur. 

Le  rôle  de  la  surface  pulmonaire  no  pouvait  donc  être  exactement  apprécié 
qu'avec  les  conquêtes  modernes  de  la  physiologie  ;  aussi  l'histoire  de  la 
respiration  nous  présente-t-elle  à  ce  sujet  les  hypothèses  les  plus  curieuses 
émises  par  les  physiologistes  et  les  médecins.  Four  les  uns,  la  respiration 

pulmonaire  n'avait  qu'un  rôle  mécanique  destiné  à  permettre  le  passage 
du  san^  à  travers  les  vaisseaux  du  poumon,  grâce  au  déplissement  de 
celui-ci;  pour  d'autres,  cercle  était  purement  physique,  et  consistait  à 
rafraîchir  le  sang  par  le  contact  de  l'air;  cette  action  rafraîchissante  se 
produit,  en  effet,  nous  l'avons  déjà  dit  (p.  433),  mais  elle  est  secondaire 
•et  presque  insignifiante  (Cl.  Bernard).  L'air  froid,  que  chaque  inspiration 
amène  dans  l'arbre  respiratoire,  ne  pénètre  jusqu'aux  lobules  pulmonaires 
qu'en  faible  proportion  et  après  s'être  déjà  réchauffé.  La  plus  grande  partie 
de  l'air  respiré  reste  confinée  dans  les  voies  respiratoires,  dans  les  fosses 
.nasales,  le  pharynx  et  les  grosses  bronches.  —  C'est  à  Lavoisier  que  nous 
«levons  les  premières  connaissances  exactes  sur  la  respiration;  confirmant 
Jes  idées  que,  un  siècle  auparavant,  J.  Mayow1  avait  émises  à  propos  de 
son  esprit  igno-aêrien,  Lavoisier  identifia  la  respiration  à  une  combustion, 
mais  il  resta  indécis  sur  le  siège  précis  de  cette  comhustion.  Lagrange, 
Spallanzani,  Williams  Edwards  montrèrent  que  ces  oxydations  se  font  au 
niveau  des  tissus,  et  que  le  poumon  n'est  que  le  lieu  où  s'exhalent  les  pro- 
duits gazeux  de  ces  comhustions  intimes. 

Cependant  ce  n'est  pas  tout  encore  que  de  savoir  que  le  sang  vient  sim- 
plement dégager  de  l'acide  carbonique  et  puiser  de  l'oxygène  au  niveau 
du  poumon  ;  il  est  encore  dans  cet  échange  des  conditions  qu'il  faut  préciser. 

1°  D'abord  pour  l'oxygène,  nous  savons  qu'il  ne  s'agit  pas  là  d'une 
•simple  dissolution  de  ce  gaz  dans  le  sang,  mais  bien  de  son  absorption  par 
le  globule,  et  que,  dans  cette  absorption,  c'est  un  fait  chimique,  la  combi- 
naison oxyhémoglobique  qui  joue  le  principal  rôle.  Ce  qui  le  prouve,  c'est 
l'énergie  avec  laquelle  le  sang  d'un  animal  respirant  enlève  l'oxygène  à 
l'air  ambiant.  Dans  les  conditions  ordinaires  nous  respirons  dans  un  milieu 
(air  atmosphérique)  où  l'oxygène  possède  une  tension  de  1/5  d'atmosphère 
(puisqu'il  y  a  21  d'oxygène  pour  79  d'azote)  ;  on  pourrait  penser  que  dans 
om  milieu  plus  pauvre  en  oxygène,  ou  dans  un  espace  clos  où  l'oxygène 
devient  de  plus  en  plus  rare  à  mesure  qu'il  est  pris  par  l'animal,  il  arri- 
verait très  vite  un  moment  où  la  tension  de  ce  gaz  serait  trop  faible  pour 
•que  le  sang  continuât  à  s'en  charger.  Or,  on  peut  dire  qu'il  n'en  est  rien, 
•car  si  l'on  fait  respirer  un  animal  en  espace  clos,  en  ayant  soin  de  soustraire 
l'acide  carbonique  exhalé,  on  constate  que  les  mammifères  continuent  à 
vivre  jusqu'à  ce  que  l'oxygène  que  contient  cet  espace  soit  réduit  à  2,  à  1 

i  Mayow  (J.),  chimiste  anglais  (1645-1679),  considéré  comme  le  précurseur  de 
Lavoisier. 
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et  même  à  0,5  pour  100  (P.  Bert).  L'absorption  de  l'oxygène  par  le  sang 
du  poumon  se  fait  donc,  alors  même  que  la  pression  de  ce  gaz  est  presque 
nulle.  Millier  a  même  constaté  que  plus  l'espace  clos  est  étroit,  plus 
l'absorption  de  l'oxygène  peut  y  être  poussée  loin;  ainsi  en  faisant  respirer 
un  animal  dans  le  plus  petit  espace  clos  possible,  c'est-à-dire  dans  l'air 
emprisonné  dans  ses  poumons,  alors  qu'on  l'a  étranglé,  il  épuise  la  totalité 
de  l'oxygène  de  cet  air.  C'est  que  l'hémoglobine,  en  vertu  de  son  affinité 
chimique,  s'empare  de  l'oxygène  à  mesure  que  ce  gaz  se  dissout  dans  le 
sérum,  de  sorte  que  celui-ci,  constamment  spolié,  n'arrive  jamais  à  satis- 
faire son  coefficient  d'absorption  pour  l'oxygène,  quelque  faible  que  soit  ce 
coefficient,  et  quelle  que  faible  que  soit  la  tension  de  l'oxygène  dans  l'air 
ambiant. 

2°  Quant  à  l'exhalation  de  l'acide  carbonique,  elle  ne  se  produit  pas  d'une 
manière  aussi  simple  qu'on  pourrait  le  croire  a  priori  par  une  simple 
diffusion  gazeuse,  ou  par  un  phénomène  de  dégagement  d'un  gaz  dissous 
en  présence  d'une  atmosphère  qui  contient  très  peu  de  ce  gaz.  En  effet, 
l'air  des  vésicules  pulmonaires  contient  8  pour  100  de  GO2,  ce  qui  est  une 
condition  peu  favorable  au  dégagement  de  l'acide  carbonique  du  sang,  et, 
d'autre  part,  une  partie  de  ce  dernier  est  non  dissoute,  mais  combinée  avec 
les  sels  du  sérum  (carbonates  et  phosphates.  Emile  Fernet,  V.  p.  2C6  i). 
Il  est  donc  probable  qu'il  se  passe  au  niveau  du  poumon  une  action  qui  a 
pour  effet  de  chasser  vivement  l'acide  carbonique.  Cette  action  est  sans 
doute  de  nature  chimique,  et  quelques  expériences  peuvent  faire  supposer 
que  c'est  une  action  analogue  à  celle  des  acides  dégageant  l'acide  carbo- 
nique des  carbonates.  Ce  sont  ces  faits  qui  donnèrent  lieu  à  la  théorie  de 
Robin  et  Verdeil  d'un  acide  jmeumique2;  l'existence  de  cet  acide  n'a  pu 

1  Bien  plus,  d'après  les  recherches  de  P.  Bert,  il  n'y  aurait  pas  d'acide  car- 
bonique en  dissolution,  c'est-à-dire  à  l'état  libre,  dans  le  sérum;  tout  l'acide 
carbonique  du  sang  veineux  est  combiné  aux  sels  du  sérum.  Le  fait  que  l'acide 
carbonique  sort  facilement   du  sang  dans  les  appareils   à  vide,  dit   P.  Bert 
(Comp.  rend.  Acad.  des  sciences,  28  octobre  1878),  ne  prouve  pas  que  ce  gaz 
se  trouve  dans  le  sang  à   l'état  de   solution  et  non  à  l'état  de   combinaison, 
puisque  les  bicarbonates  et  les  phosphocarbonates  se  dissocient  aisément  par 
le  vide.  Pour  juger  la  question,  P.   Bert  analyse  d'abord   un  échantillon   de 
sang  au  moyen  de  la  pompe   à  extraction  des  gaz;  puis  il  en    agite  pendant 
quelques  heures  un  autre  échantillon  avec  de  l'acide  carbonique  pur,  jusqu'à 
ce  qu'il  ne  se  fasse  plus  d'absorption  ;  faisant  alors  une  nouvelle  extraction  de 
gaz,  l'expérimentateur  défalque  du  nombre  alors  trouvé   la  quantité  d'acide 
carbonique  qui.  d'après  les  tables  de   Bunsen  (applicables   au  sang,   suivant 
Fernet),  pourrait  à  la  température  ambiante  se  dissoudre  dans  le  sang  :  si  le 
chiffre  obtenu  par  cette  soustraction   est  supérieur   à  celui  qui   exprimait  le 
volume  d'acide  carbonique  contenu  naturellement  dans  le  sang,  c'est  bien  évi- 
demment que  les  alcalis  de  ce  sang  n'étaient  pas  complètement  saturés.  C'est 
précisément  ce  qui  est  arrivé  dans  toutes  les  expériences  entreprises  avec  cette 
méthode;  jamais  il  ne  s'est  trouvé  d'acide  carbonique  dissous  ni  dans  le  sang 
artériel,  ni  dans  le  sang  veineux.  Si  donc  le  sang  n'est  jamais  saturé  d'acide 
carbonique,  la  sortie  de  ce  gaz  pendant  la  traversée  des  poumons  est  un  phéno- 
mène de  dissociation.' 

2  Plus  récemment   L.  Oarnier  a  remis  en  honneur  cette  théorie  (Compt. 
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être  constatée,  et,  du  rc-te,  on  a  vu  que  toute-  les  fois  que  l'oxygène  se 
mêle  au  sang  veineux,  même  in  vitro  dans  les  expériences,  l'acide  carbo- 
nique se  dégage  aussitôt.  <>u  est  doue  porté  aujourd'hui  à  admettre  que  la 
combinaison  de  l'oxygène  avec  le  globule  (oxyhémoglobuline,  dont  noua 
avons  étudie  les  caractères  spectroscopiques,  p.  193)  joue  un  rôle  analogue 
à  celui  d'un  acide  et  amène  par  cela  même  le  dégagement  de  l'acide  car- 
bonique du  sang  veineux.  L'absorption  de  l'oxygène  serait  donc  doublement 
importante  dans  la  respiration,  et  comme  source  d'oxygène  et  comme  cause 
du  départ  de  l'acide  carbonique  antérieurement  formé.  Nous  avons  vu  que, 
grftce  à  l'affinité  des  globules  pour  l'oxygène,  un  animal  pouvait,  par  sa 
respiration, arriver  à  dépouiller  presque  complètement  d'oxygène  un  espace 
clos.  Pour  l'acide  carbonique,  on  le  comprendra  facilement  d'après  les 
considérations  précédentes,  le  phénomène  inverse,  mais  analogue,  ne  peut 
se  produire,  c'est-à-dire  qu'un  animal  ne  peut,  dans  un  espace  clos,  conti- 
nuer à  exhaler  le  gaz  carbonique  jusqu'à  en  saturer  cet  espace.  Quand  la 
pression  du  gaz  carbonique  dans  l'air  ambiant  équilibre  celle  du  gaz  dans 
les  capillaires  pulmonaires,  il  n'y  a  plus  d'élimination  de  ce  gaz  carbonique 
du  sang;  on  peut  même  produire  l'inverse,  c'est -à-dire, dans  des  conditions 
artificielles,  en  faisant  respirer  un  animal  dans  une  atmosphère  d'oxygène 
renfermant  30  pour  100  d'acide  carbonique,  on  voit  se  produire  une 
absorption  d'acide  carbonique  par  le  sang,  la  pression  de  ce  gaz  dans  le 
poumon  étant  alors  supérieure  à  celle  qu'il  a  dans  le  sang. 

D.  Asphyxie.  —  Les  études  précédentes  nous  permettent  d'in- 

rend.  Acad.  des  sciences,  20  juillet  1886),  et  fait  sur  le  tissu  pulmonaire  des 
recherches  qui  l'amènent  à  conclure  qu'il  existe  dans  le  tissu  pulmonaire  un 
corps  à  fonction  acide,  différent  de  la  taurine  :  c'est  qu'en  effet  l'outre  mer 
bleu  injecté  en  pulvérisation  dans  le  poumon  de  cobayes  vivants,  se  décolore, 
décoloration  qui  ne  peut  se  produire  qu'au  contact  d'un  acide  fort  ;  la  taurine, 
comme  l'acide  carbonique,  ne  peuvent  produire  cette  action.  L'analyse  chimique 
du  poumon  n'a  cependant  pas  permis  d'en  extraire  un  acide  déterminé.  — 
D'autre  part  nous  penserions  volontiers  que,  pour  les  échanges  pulmonaires, 
comme  pour  la  question  de  l'absorption  intestinale,  c'est  peut-être  à  tort  que 
les  physiologistes  continuent  à  ne  voir  dans  ces  phénomènes  que  de  simples 
faits  d'endosmose  de  liquide,  de  diffusion  de  gaz  séparés  par  une  membrane 
inerte.  Selon  l'idée  dont  Bohr  s'est  fait  le  défenseur,  il  est  permis  de  penser 
que  le  tissu  pulmonaire,  c'est-à-dire  la  paroi  de  la  vésicule  qui  sépare  le  smg 
et  l'air,  n'est  pas  une  membrane  si  inerte  que  l'ont  admis  jusqu'à  présent  les 
physiologistes.  Les  cellules  qui  tapissent  la  surface  interne  des  alvéoles  inter- 
viennent peut-être  activement  pour  décomposer  les  combinaisons  de  l'acide 
carbonique  du  sang  et  pour  rejeter  le  gaz  acide  carbonique  du  côté  de  l'atmo- 
sphère des  vésicules,  peut-être  président-elles  de  même  à  l'absorption  de 
l'oxygène.  Le  poumon  serait  ainsi  l'analogue  physiologique  des  autres  glandes 
dont  il  est  d'ailleurs  l'analogue  au  point  de  vue  anatomique  et  embryologique. 
Le  revêtement  épithélial  des  branchies  des  poissons  est  tout  à  fait  comparable 
à  Tépithélium  des  vésicules  pulmonaires;  or,  le  professeur  L.  Fredericq,  de 
Liège,  a  montré  que  cette  membrane  branchiale  n'est  pas  une  cloison  inerte, 
car,  si  elle  laisse  passer  certaines  substances,  elle  arrête  les  sels  de  l'eau  de 
mer,  et  fait  un  véritable  choix  parmi  les  substances  dissoutes  dans  le  milieu 
extérieur. 
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diquer  en  quelques  mots  les  divers  modes  selon  lesquels  peut  se 
produire  Y  asphyxie.  Il  peut  y  avoir  asphyxie  par  privation  d'air 
respirable,  ou  par  intoxication,  c'est-à-dire  par  absorption  de 
gaz  pernicieux. 

a)  L'asphyxie  par  défaut  d'air  respirable  peut  se  produire 
de  deux  manières  :  ou  bien  parce  qu'il  n'y  a  plus  d'oxygène  à 
absorber,  ou  bien  parce  que  l'acide  carbonique  ne  peut  plus  se 
dégager. 

1°  Dans  une  atmosphère  qui  ne  se  renouvelle  pas,  les  animaux 
ne  meurent  que  quand  ils  ont  épuisé  la  plus  grande  partie  de 
V oxygène,  pourvu  que  l'on  enlève  tout  l'acide  carbonique  formé. 
afin  d'éviter  les  troubles  dus  à  son  accumulation;  on  voit  alors  que 
les  reptiles  meurent  après  avoir  utilisé  tout  l'oxygène,  les  mam- 
mifères quand  il  ne  reste  plus  que  2  pour  100  d'oxygène,  les 
oiseaux  déjà  quand  il  n'en  reste  plus  que  4  à  3  pour  100  (Paul 
Bert).  Ces  faits  nous  rendent  compte  des  troubles  éprouvés  par  les 
aéronautes  ou  par  les  voyageurs  dans  l'ascension  des  hautes  mon- 
tagnes ;  la  diminution  de  pression  extérieure  équivaut  à  une  raré- 
faction de  l'oxygène:  par  suite  la  respiration  se  fait  mal,  l'oxygène 
manque  pour  entretenir  les  combustions,  produire  de  la  chaleur  et 
des  forces  ;  de  là  la  fatigue,  le  refroidissement,  la  tendance  au 
sommeil.  Ces  troubles  sont  surtout  prononcés  pendant  les  ascensions 
des  montagnes  (mal  des  montagnes)  et  dans  les  ascensions  en 
ballon.  Paul  Bert  a  montré  que  les  modifications  de  la  pression 
barométrique  agissent  sur  l'organisme  par  les  changements  qu'elles 
apportent  dans  la  tension  de  l'oxygène  ambiant.  C'est  par  ce 
mécanisme  qu'agit  la  dépression  (V.  plus  loin  comment  agit  la 
compression).  Quoique  l'oxygène  soit  en  très  faible  partie  dissous 
dans  le  sérum,  et  en  plus  grande  proportion  combiné  avec  l'hémo- 
globine du  globule  rouge,  on  observe,  sur  des  chiens,  que.  lorsque 
la  pression  du  milieu  ambiant  diminue,  la  perte  d'oxygène  éprouvée 
par  le  sang  suit  presque  la  loi  de  Dalton,  surtout  pour  les  fortes 
dépression.-.1. 

La  catastrophe  du  ballon  le  Zénith*  a  rendu  cruellement  évidente  l'in- 
fluence funeste  exercée  sur  l'organisme  humain  par  la  diminution  excessive 
de  la  pression  atmosphérique.  M.  Jourdanet,  qui,  après  de  longues  obser- 
vations recueillies  principalement  au  Mexique,  avait  mis  en  avant  l'opinion 
qu'une  diminution  notable  de  la  pression  atmosphérique  modifie  la  com- 
position des  gaz  qui  existent  dans  le  sang,  et  qu'il  en  résulterait  une  sorte 

1  Paul  Bert.  Acad.des  sciences.  22.  mars  1874.  La  pression  barométrique, 
recherches  de  physiologie  expérimentale,  Paris.  iv77. 

2  Mort  de  Crocé-Spinelli  et  Sivel  (Voy.  Acad.  des  sciences.  26  avril  1875. 
la  relation  de  M.  G.  Tissandier,  seul  survivant). 
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d'anemteplus  ou  moins  grave  selon  les  climats,  a  récemment  publié 
études  but  ce  sujet*.  Selon  lui.  cet  ensemble  de  sensations  douloureuses 
qui  constitue  le  mal  des  montagnes  aurait  pour  cause  principale  la  dimi- 
nution de  la  masse  d'oxygène  dans  le  sang,  l'anoxyémie,  état  provenant 
<!.'  la  diminution  de  pression  effective  de  ce  gaz  dans  l'air  ambiant. 
M.  Jourdanet  indique,  comme  limite  probable  des  accidents  de  cette 
nature,  la  demi-distance  entre  le  niveau  de  la  mer  et  le  niveau  où  com- 
mencent les  neiges  éternelles,  limite  qui  sépare  les  climats  aV 'altitude  des 
climats  de  montagne. 

Les  expériences  de  Paul  Bert  ont  aussi  parfaitement  montré  que  le 
moyen  de  combattre  les  effets  de  la  diminution  de  pression  consiste  à 
respirer  de  l'oxygène  pur:  c'est  la  précaution  que  prennent  aujourd'hui 
ceux  qui  s'élèvent  en  ballon  à  une  grande  hauteur.  «  J'ai  la  conviction, 
dit  Paul  Bert.  que  Grocé-Spinelli  et  Sivel  vivraient  encore,  malgré  leur 
séjour  si  prolongé  dans  les  hautes  régions,  s'ils  avaient  pu  respirer 
l'oxygène.  Ils  auront  malheureusement  perdu  brusquement  la  faculté  de 
se  mouvoir;  les  tubes  adducteurs  de  l'air  vital  auront  subitement  échappe 
de  leurs  mains  paralysées.  » 

Ces  faits,  avons-nous  dit,  nous  expliquent  l'influence  qu'exerce  sur 
l'hygiène  et  la  pathologie  des  habitants  des  hautes  montagnes  la  faible 
pression  de  l'atmosphère  au  milieu  de  laquelle  ils  sont  plongés.  Ces 
Lommes,  ainsi  que  l'a  montré  Jourdanet,  sont  placés  dans  des  conditions 
d'oxygénation  insuffisante.  Ils  sont  anoxyémiques*,  a  moins  que  leur 
organisme  ne  réagisse  par  la  production  d'un  sang  plus  riche  en  hémo- 
globine, c'est-à-dire  capable  de  fixer,  pour  un  moindre  volume  de  sang, 
une  plus  grande  quantité  d'oxygène,  comme  nous  l'avons  vu  précédem- 
ment (p.  438)  d'après  les  observations  de  Muntz  et  de  Viault. 

2°  Si  l'on  fournit  à  l'animal  enfermé  dans  un  espace  clos  une 
quantité  toujours  suffisante  d'oxygène,  mais  qu'on  laisse  s'accu- 
muler dans  cet  espace  l'acide  carbonique  produit  par  la  respiration, 
on  voit  les  animaux  périr  quand  la  proportion  de  ce  gaz  est 
devenue  trop  considérable,  dans  une  mesure  très  variable  selon 
les  espèces.  Ce  n'est  pas  que  l'acide  carbonique  soit  un  poison. 
mais  la  trop  grande  quantité  de  ce  gaz  (sa  trop  grande  pression) 
dans  le  milieu  ambiant  s'oppose  à  la  sortie  de  celui  qui  est  dans  le 
sang  :  par  suite,  le  sang  ne  peut  plus  recueillir  celui  que  dégagent 
les  combustions  des  tissus,  et  la  respiration  de  ceux-ci  se  trouve 
entravée. 

Dans  l'asphyxie  dans  une  atmosphère  confinée,  les  deux  causes 
précédentes  se  trouvent  réunies.  Diminution  de  l'oxygène,  augmen- 
tation de  l'acide  carbonique.  Aussi  l'arrêt  mécanique  de  la  respi- 
ration produit-il,  comme  tout  le  monde  le  sait,  la  mort  très  rapi- 

i  Jourdanet,  Influence  de  la  pression  de  Voir  sur  la  vie  de  Vhomme, 
2  vol.,  Paris,  1875. 

2  Jourdanet,  Le  Mexique  et  V Amérique  tropicale,  Paris,  1864. 
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dément.  Les  plus  habiles  plongeurs  de  perles  ne  peuvent  re-ter 

plus  de  deux  rainut  —  3      -  l'eau,  et  les  noyés  ne  peuvent  générale- 

".     près  six  ou  huit  minutes   de  submersion  totale,  être  rap- 

la   vie.    Dans   ces  diverses    circonstances  d'asphyxie  par 

'air,   les  deux  causes    de  mort,  privation  d'oxygène   et 

le  cari  -ent  agir  toutes  deux,  mais  dans 

riions     iflerentes  et   variables.  D'après    de  nombreux 

-  que  nous  ne  pouvons  rapporter  ici,  Paul  Bert  arrive  à 

te  conclusion  que  la  mort,  dans  l'air  confiné,  est  déterminée  chez 

animaux  à   sang    ..aud  par  le  manque  d'oxygène,  et  chez  les 

animaux  à   sang  froid  par  la  présence  en  excès   de    l'acide   car- 

b  .  :.i '-;-.;  e  '-. 

Dans  la  mort  naturelle,  quelle  qu'en  soit  la  cause,  le  sang  tant 
artériel  que  veineux  est  privé  de  tout  son  oxygène.  De  là  cette 
opinion  de  P.  Bert,  un  peu  paradoxale  dans  son  énoncé,  que  «.  l'on 
meurt  toujours  d'asphyxie  ». 

b)   L'o  -;   par   intoxication   a  pour  type  l'asphyxie  par 

l'o  carbone     s'esl  ce  gaz  qui  joue  le  rôle  toxique  essentiel 

:  .  -  .->  hS]    .;x:es  par  la  vapeur  de  charbon  (  Leblanc  i.  Dans  ce 

est  le  globule  rouge  qui  est  primitivement  atteint  ;  nous  avons 

déjà  vu...    '  tlea  caractères  spectroscopiques  du  sang  (p.  19! 

:3e  de  carbone  venait  prendre  la  place  de  l'oxygène 

dans  l'hémoglobine,  et  l'on  conçoit  facilement  que  cette  hémoglo- 
bine oxycarboLée  devienne  impropre  à  entretenir  la  combustion  des 
tissus2; :  ssi  [ans  l'as  ;  xie  par  l'oxyde  de  carbone  y  a-t-il  abais- 
M  ..      :  de  la  te  I  ire  Cl.  Bernard).  On  voit  qu'en  somme  cette 

.;:..-  se  réduH  privation  d'oxygène;  mais  cette  priva- 

:  ion  a  un  autre  mécanisme  que  précédemment,  elle  est  due  uni- 

i  *."    .,  Paul  Bert,  .'.       ru  sur  la  respiration,  Leçons  XXVII  et  XX\  III. 
2  La  rapidité  avec  laquelle  se  fait  cette  intoxication  est  très  gi  :  il  resuite 

des  expériences  que  Grebant  a  pratiquées  sur  des  chiens,  que  chez  un  animal 
qui  respire  de  l'air  contenant  1/10  d'oxyde  de  carbone,  le  sang  artériel,  entre 
la  dixième  et  la  vingt-cinquième  seconde,  renferme  déjà  4  pour  iUJ  d'oxyde 
de  carbone,  et  seulement  14  pour  100  d'oxygène  ;  qu'entre  une  minute  quinze 
secondes  et  une  minute  trente  seconde,  l'oxyde  de  carbone  se  trouve  dans  le 
sang  en  très  forte  proportion  (18,4  pour  100).  tandis  que  la  quantité  de  l'oxy- 
gène a  diminué  encore  davantage  et  se  trouve  réduite  à  4  pour  100.  I. 
donc  permis  de  conclure,  avec  Grehant,  que  si  un  homme  pénètre  dans  un 
milieu  fortement  chargé  d'oxyde  de  carbone,  le  poison  gazeux  est  des  la  pre- 
mière minute  absorbé  par  le  sang  artériel,  c'est-à-dire  qu'il  prend  presque 
instantanément  la  place  de  l'oxygène  dans  le  globule,  et  rend  celui-ci  incapable 

d'absorber   de   l'oxygène.  D\ plus  récentes  recherches  de  Grehant 

Jou  ■:■,.  de  Vaiiat.'et  de  la  physioL,  1889),  la  combustion  du  tabac  à  fumer 
produit  de  l'oxyde  de  carbone,  mais  le  fumeur  n'en  absorbe  pas  tant  qu'il  ne 
fait  pas  pénétrer  la  fumée  dans  la  trachée,  tandis  que  l'absorption  a  lieu,  en 
petite  quantité  du  reste,  quand  on  fume  très  vite  en  avalant  la  fumée. 
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quement  à  ce  que  le  globule  sanguin  ne  peut  plus  être  Le  véhicule 

de  ce  gaz  '. 

I/oxyde  de  carbone  n'est  pas  un   agent  qui   porte  directement 

une  action  toxique  sur  les  tissus,  car  Paul  Bert  a  démontré  que 

la  présence  de  ce  gaz  ne  modifie  en  rien  les  échanges  gazeux  qui 

stituent  la   respiration   élémentaire  des  tissus  au    contact  de 

Yox\ gène. 

11  est  des  gaz  qui  vont  agir  directement  comme  principes 
toxiques  sur  les  éléments  anatomiques;  ces  faits  ne  sont  plus  des 
cas  d'asphyxie  proprement  dite,  au  point  de  vue  de  Ja  respiration; 
ce  sont  des  empoisonnements  produits  par  un  agent  gazeux  :  tels 
sont,  par  exemple,  les  composés  du  cyanogène. 

Les  recherches  de  P.  Bert  sur  l'influence  de  l'air  comprimé  l'ont 
amené  à  la  découverte  de  ce  fait  bien  singulier  et  bien  innattendu,  que 
l'oxygène  suffisamment  condensé  exerce  une  action  toxique2.  Lorsqu'on 
place  un  animal,  un  chien,  par  exemple,  dans  de  l'oxygène  pur  à  la  pres- 
sion de  5  ou  6  atmosphères,  ou,  ce  qui  revient  au  même,  dans  de  l'air 
•ordinaire  à  la  pression  de  20  atmosphères,  l'animal  présente  des  symp- 
tômes véritablement  effrayants,  consistant  en  des  attaques  de  convulsions 
toniques,  analogues  à  celles  que  produit  la  strychnine,  et  qui  alternent 
avec  des  convulsions  cloniques.  Ces  accidents  débutent  dès  que  le  sang 
artériel  du  chien,  au  lieu  de  la  proportion  normale  de  18  à  20  centimètres 
cubes  d'oxygène  par  100  centimètres  cubes,  en  contient  28  ou  30.  Si  la 
proportion  atteint  35  centimètres  cubes,  la  mort  est  la  règle.  Chose  remar- 
quable, les  accidents  convulsifs  continuent  alors  que  l'animal  est  ramené 
à  l'air  libre  et  que  son  sang  ne  renferme  plus  que  la  quantité  normale 
d'oxygène.  L'oxygène  est  donc  un  poison  du  système  nerveux  qui  amène 
un  abaissement  notable  de  température,  indice  d'un  trouble  profond  dans 
les  phénomènes  généraux  de  la  nutrition.  Le  sang  ici  joue  seulement  le 
rôle  d'un  véhicule  allant  porter  le  poison  aux  tissus.  Cette  circonstance 
explique  pourquoi  l'empoisonnement  apparaît  plus  lentement  par  l'effet 
de  la  compression,  alors  que  la  masse  du  véhicule  qui  sert  d'intermédiaire 
c'est-à-dire  du  sang,  a  été  diminuée  par  une  saignée  copieuse,  par 
exemple. 

Cette  action  sur  le  système  nerveux,  exercée  par  l'oxygène  en  excès, 
se  produit  non  seulement  chez  les  vertébrés  aériens,  mais  aussi  chez  les 
poissons  qu'on  voit  périr  quand  l'eau  renferme  plus  de  10  volumes 
d'oxygène.  Les  invertébrés  eux-mêmes  ne  jouissent  d'aucune  immunité 
relativement  à  l'action  toxique  de  l'air  comprimé.  P.  Bert  s'est  appliqué 
à  rechercher  la  nature  de  l'altération  produite  dans  les  phénomènes 
nutritifs  sous  l'influence  d'un  excès  d'oxygène.  Les  manifestations  les  plus 

1  V.    Cl.    Bernard,   Leçons    sur  les    anesthésiques    et    sur    l'asphyxie 
Paris,  1875. 

2  Paul  Bert,  Leçons  sur   la  physiologie  comparée  de  la  respiration 
Paris,  1870. 
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frappantes  sont  une  diminution  des  phénomènes  d'oxydation  occasionnée 
par  une  moindre  absorption  d'oxygène  pendant  l'intoxication,  un  abais- 
sement de  la  proportion  de  l'acide  carbonique  contenu  dans  le  sang,  puis 
une  diminution  dans  la  production  de  l'urée.  L'abaissement  de  température 
est  un  corollaire  naturel  de  cette  réduction  de  tous  les  processus  chi- 
miques consécutifs  à  la  fixation  de  l'oxygène  dans  l'organisme.  C'est  ainsi 
que  P.  Bert  a  constaté,  dans  une  atmosphère  d'oxygène  comprimé,  le 
ralentissement  ou  même  la  cessation  d'un  grand  nombre  de  phénomènes 
chimiques  du  groupe  des  fermentations,  dont  le  résultat  final  est  soit  une 
oxydation,  soit  un  dédoublement,  soit  encore  une  simple  hydratation. 
Paul  Bert  a  donc  été  amené  à  cette  conclusion  générale  que  l'air  comprimé 
a  un  certain  degré  tue  rapidement  tous  les  êtres  vivants,  et  que  cette  action 
redoutable  est  due  non  à  la  pression  de  l'air  considéré  comme  agent 
physico-mécanique,  mais  à  la  tension  de  l'oxygène  comprimé.  En  effet, 
il  a  démontré  que  sous  l'influence  de  l'oxygène  à  forte  tension,  les  com- 
bustions corrélatives  au  mouvement  vital  sont  diminuées  ou  même  sup- 
primées; qu'en  un  mot  une  oxygénation  trop  forte  des  tissus  en  empêche 
l'oxydation1. 

E.  Résultats  généraux  de  la  respiration.  —  L'échange  gazeux  au 
niveau  des  poumons  n'est  donc  que  la  résultante  des  produits  des 
respirations  (combustions)  partielles  qui  se  passent  au  niveau  des 
différents  départements  de  l'organisme.  Or,  comme  respirer  c'est 
vivre,  c'est  fonctionner,  la  grandeur  des  échanges  gazeux  pulmo- 
naires nous  donne  la  mesure  de  la  vie,  de  l'énergie  du  fonctionne- 
ment de  l'organisme  en  général.  Aussi  remarque-t-on,  selon  les 
circonstances,  des  variations  assez  considérables  dans  les  quantités 
d'oxygène  absorbé  et  d'acide  carbonique  exhalé  ;  ainsi  on  a  pu  éta- 
blir que  ces.  échanges  sont  en  raison  directe  de  l'activité  des  organes  ; 
qu'ils  sont  plus  considérables  dans  la  veille  que  dans  le  sommeil; 
qu'après  le  repas  on  absorbe  plus  d'oxygène  et  exhale  plus  d'acide 
carbonique  ;  que  le  mouvement  et  en  général  le  travail  musculaire 
amènent  ces  échanges  à  leur  plus  haut  degré  ;  que  le  travail  intel- 
lectuel les  augmente  aussi,  puisque  les  cellules  nerveuses  et  les 
éléments  nerveux  en  général  consomment  de  l'oxygène  comme 
tous  les  autres  éléments  et  surtout  au  moment  de  leur  fonction- 
nement. 

On  dirait  même  que,  de  tous  les  tissus,  celui  quia  le  plus  besoin 
de  l'oxygène,  c'est-à-dire  du  sang  artériel,  c'est  le  tissu  nerveux; 
les  premiers  symptômes  de  l' asphyxie  sont  des  troubles  nerveux, 

1  Paul  Bert,  Compt.  rend,  de  VAc.  des  sciences,  passim,  de  1871  à  1873, 
et  Recherches  expérimentales  sur  V  influence  que  les  modifications  de 
pression  barométrique  exercent  sur  les  phénomènes  de  la  vie,  Paris,  1874 
(Annal,  des  se.  nat.).  —  La  pression  barométrique,  recherches  le  physio- 
logie expérimentale,  Paris,  1877. 
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tintements  des  oreilles,  obscurcissement  de  la  vue,  troubles  intel- 
lectuels, perte  delà  connaissance,  troubles  qui  siègent  d'abord  dans 
la  partie  céphalique  «lu  système  céphalo-rachidien;  les  réflexes  de 
nature  médullaire  se  produisent  encore  quelque  temps  (mouvements 
de  défense,  de  fuite,  de  natation,  excrétion  des  matières  fécales,  de 
l'urine,  du  sperme,  etc.),  mais  ne  tardent  pas  à  disparaître  aussi.  Il 
semble  déplus  qu'au  moment  de  l'asphyxie,  l'acide  carbonique  accu- 
mule' dans  le  sang  agit  par  sa  présence  sur  les  centres  nerveux  et  les 
excite.  C'est  ainsi  qu'alors  on  voit  certaines  facultés  psychiques 
portés  au  plus  haut  degré,  par  exemple.  la  mémoire,  et  l'on  sait, 
par  des  noyés  revenus  à  la  vie,  qu'au  moment  de  l'asphyxie  cette 
faculté  atteint  son  maximum,  et  qu'en  pareil  cas,  on  voit  repasser 
devant  ses  yeux,  en  moins  de  quelques  secondes,  et  avec  une  pro- 
digieuse netteté,  toute  la  série  des  événements  qui  se  sont  passés 
dans  la  vie  et  dont  on  croirait  souvent  toute  trace  éteinte  dans  les 
organes  delà  pensée  et  du  souvenir1.  Cette  excitation,  produite  par 
l'excès  d'acide  carbonique,  se  localise  surtout  dans  les  centres  ner- 
veux qui  président  à  la  respiration  (et  que  nous  étudierons  bientôt  : 
bulbe),  et  alors  la  respiration  surexcitée  se  précipite  et  prend  une 
forme  remarquable  par  son  énergie.  C'est  ce  qu'on  observe  dans 
les  cas  de  dyspnée.  Au  contraire,  quand  le  sang  est  très  oxygéné, 
le  besoin  (central)  de  respirer  se  fait  moins  vivement  sentir,  et  la 
respiration  devient  nulle  ou  insensible.  Si,  par  exemple,  on  pratique 
sur  un  animal  la  respiration  artificielle,  de  façon  à  suroxygéner 
son  sang,  le  besoin  de  respirer  ne  se  produit  plus  dans  les  centres 
nerveux  (bulbe)  que  l'acide  carbonique  n'excite  plus,  et  la  respira- 

1  Brown-Séquard  a  depuis  longtemps  attiré  l'attention  des  physiologistes 
sur  ce  tte  action  excitante  de  l'acide  carbonique  (Y '.  Journal  de  physiologie 
année  1858  et  suiv.)  ;  on  la  constate  surtout  sur  les  muscles  (lisses  ou  striés), 
qu'on  voit  se  contracter  très  vivement  chez  les  animaux  asphyxiés  par  strangu- 
lation; c'est  à  une  cause  semblable  qu'il  faut  attribuer  les  mouvements  observés 
post  mortem,  et  les  attitudes  parfois  bizarres  prises  spontanément  par  des 
cadavres  (observées  surtout  chez  les  cholériques).  Enfin  Cl.  Bernard  a  montré 
que,  chez  les  animaux  asphyxiés  par  l'acide  carbonique  (strangulation),  il  y 
a  une  élévation  de  température  pendant  tout  le  temps  que  dure  l'as- 
phyxie, et  que  cette  production  de  chaleur  a  surtout  son  sié^e  dans  le 
système  musculaire  (excité  sans  doute  par  CO2)  et  s'y  produit,  comme 
toujours,  par  des  phénomènes  chimiques  de  combustion," exagérés  par  suite 
des  conditions  mêmes  de  l'asphyxie,  qui  détermine  des  convulsions.  Dans  ces 
cas,  le  muscle  épuise  complètement  l'oxygène  du  sang,  qui  fournit  ainsi  un 
aliment  aux  phénomènes  exagérés  et,  par  suite,  «à  la  calorification.  (Cl.  Bernard, 
Cours,  1S72.)  C'est  ainsi  qu'il  faut  expliquer  l'élévation  de  la  température 
observée  sur  des  cadavres,  peu  de  temps  après  la  mort  (surtout  encore  chez 
les  cholériques),  élévation  de  température  dont  on  avait  contesté  la  réalité, 
mais  qui  est  parfaitement  démontrée,  et  qui  ne  présente  plus  rien  d'étonnant 
aujourd'hui  qu'on  peut  facilement  se  rendre  compte  de  son  mécanisme. 
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tion  spontanée  ne  se  manifeste  plus  que  peu,  ou  même  pas  du  tout. 
Il  en  est  de  même  pour  l'homme  qui  fait  successivement  et  rapide- 
ment plusieurs  respirations  très  intenses  :  le  sang  est  saturé  d'oxygène, 
très  pauvre  en  acide  carbonique,  et  l'on  peut  alors  rester  un  certain 
temps  sans  éprouver  le  besoin  de  respirer  ;  c'est  ainsi  que  les  plon- 
geurs, après  de  rapides,  nombreuses  et  profondes  respirations,  peu- 
vent séjourner  un  certain  temps  au  fond  de  l'eau,  sans  souffrir  alors 
de  l'arrêt  complet  de  leur  respiration. 

Nous  voyons  que  les  échanges  gazeux  ont  une  grande  influence 
sur  le  fonctionnement  des  centres  nerveux,  et  particulièrement  du 
centre  nerveux  respiratoire,  et  qu'il  faudra  tenir  compte  de  ces  faits 
lorsque  nous  étudierons  les  rapports  du  système  nerveux  avec  la 
production  des  phénomènes  mécaniques  de  la  respiration. 

Si  nous  revenons  à  l'étude  des  conditions  qui  augmentent  ou 
diminuent  la  respiration  des  tissus,  ou  plutôt  la  grandeur  des 
échanges  gazeux  au  niveau  du  poumon,  nous  retrouverons  encore 
des  différences  suivant  les  constitutions,  les  âges  et  les  sexes.  Un 
individu  robuste  produit  plus  d'acide  carbonique,  en  un  tempsdonné, 
qu'un  homme  de  constitution  grêle:  l'enfant  en  produit  également 
plus  que  l'adulte  à  poids  égal1,  ce  qui  est  en  rapport  avec  les  phéno- 
mènes de  développement,  de  vie  plus  active  qui  se  passent  en  lui. 
Parmi  les  conditions  qui  influent  sur  la  quantité  d'acide  carbo- 
nique exhalé  parla  respiration,  l'une  des  plus  curieuses  est  l'in- 
fluence du  sexe  et  de  la  menstruation  chez  la  femme.  D'après  les 
recherches  d'Andral  et  de  Gavarret.  la  quantité  d'acide  carbo- 
nique exhalé  par  l'homme  va  en  augmentant  jusqu'à  trente  ans,  et 
diminue  ensuite  avec  l'âge.  Chez  la  femme,  la  quantité  de  car- 
bone expiré  va  en  augmentant  jusqu'à  l'époque  de  la  puberté, 
jusqu'à  l'apparition  des  premières  règles.  A  partir  de  ce  moment, 
elle    reste    stationnaire  jusqu'à    la    ménopause,   pour  augmenter 

*  Cela  est  vrai  pour  l'enfant,  mais  non  pour  l'enfant  nouveau-né.  pour  le 
fœtus.  Les  tissus  de  celui-ci  sont  le  siège  de  combustions  bien  moins  actives. 
Par  exemple,  les  muscles  des  animaux  nouveau-nés  consomment,  à  poids 
égal,  et  dans  le  même  temps,  une  quantité  d'oxygène  beaucoup  moindre  que 
ne  le  fout  ceux  des  animaux  adultes  (dans  la  proportion  de  29  à  47.  P.  Bert). 
C'est  par  la  découverte  de  ce  fait  que  Paul  Bert  a  pu  expliquer  la  résistance 
des  nouveau-nes  à  l'asphyxie.  On  sait  que  des  petits  chiens  naissants  peuvent 
rester  une  demi-heure  immergés  dans  l'eau  tiède  et  en  être  retires  vivants. 
On  les  voit  de  même  résister  beaucoup  plus  longtemps  à  la  strangulation,  a 
une  saignée  abondante,  etc.  On  ne  peut  donc  expliquer  cette  particularité  par 
des  restes  de  la  disposition  fœtale  de  la  circulation,  puisqu'elle  persiste  alors 
même  que  la  circulation  est  réduite  à  néant  par  une  saignée  à  blanc.  Cette 
résistance  duuouveau-ne  s'explique  uniquement  par  une  résistance  pius  grande 
de  ses  éléments  anatomiques,  qui,  consommant  moins  d'oxygène,  peuvent  plus 
_'emps  en  être  privés  sans  que  leur  mort  s'ensuive. 
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ensuite  pendant  un  temps  assez  court  et  suivre  alors  La  même 
marche  décroissante  que  chez  le  vieillard.  C'est  que,  sans  doute, 
à  chaque  flux  cataménial,  une  notable  quantité  de  matériaux  sortent 
île  l'économie  avec  le  sang  des  règles.  Ces  matériaux  ne  sont  pas 
soustraits  à  l'oxygène,  mais  les  produits  de  leur  combustion  incom 
plète  sont  éliminés  en  dehors  des  échanges  gazeux  delà  respira- 
tion. Et,  en  effet,  pendant  le  cours  delà  grossesse,  les  règles  étant 
supprimées,  la  quantité  de  carbone  exhalé  par  l'appareil  respiratoire 
augmente  notablement,  pour  retomber  plus  tard  avec  le  retour  de 
la  menstruation  1. 

Les  modifications  produites  par  divers  états  pathologiques  ne 
sont  pas  moins  intéressantes.  Liebermeister  le  premier  a  constaté 
dans  la  fièvre  intermittente  l'augmentation  de  l'acide  carbonique 
produit,  et  il  a  observé  que  cette  augmentation  précède  l'élévation 
de  température.  Regnard  a  constaté  que,  dans  les  fièvres  franches 
et  dans  les  inflammations  aiguës,  la  consommation  d'oxygène  est 
considérablement  augmentée  2.  L'exhalation  du  gaz  carbonique  l'est 
également,  mais  dans  des  proportions  moindres,  de  telle  sorte  que 
l'oxygène  contenu  dans  l'acide  carbonique  exhalé  ne  représente 
que  les  5  ou  6/10  de  celui  qui  a  été  absorbé;  c'est  que  cet  oxygène 
s'est  fixé  sur  d'autres  produits  et  qu'il  y  a,  par  exemple,  une  abon- 
dante excrétion  d'urée.  Dans  les  fièvres  lentes,  les  combustions 
présentent  une  augmentation  moins  considérable,  et  J'exhalation 
d'acide  carbonique  est  moindre  encore  par  rapport  à  la  consom- 
mation d'oxygène  (l'urée  est  remplacée  en  grande  partie  par  des 
produits  moins  oxydés).  Dans  toutes  les  maladies  cachectiques, 
où  le  sang  a  perdu  de  sa  capacité  respiratoire,  et  où  il  arrive  moins 
d'oxygène  aux  tissus,  il  y  a  diminution  dans  la  consommation  d'oxy- 
gène et  dans  l'exhalation  d'acide  carbonique. 

Gomme  résultat  moyen  de  la  respiration,  on  admet  que  l'homme 
adulte  excrète  par  vingt- quatre  heures  850  grammes  d'acide  car- 
bonique (V.  p.  431),  ce  qui  fait  en  volume  à  peu  près  400  litres.  La 
connaissance  de  ce  chiffre  a  un  résultat  pratique  qui  sera  de  nous 
enseigner  combien  il  faut  d'air  pur  pour  suffire  à  la  consommation 
d'un  homme  adulte  de  vigueur  moyenne.  On  admet  qu'une  propor- 
tion d'acide  carbonique  de  4  1000  dans  l'air  respiré  est  déjà  nuisible. 
Or  si  nous  rendons  en  vingt-quatre  heures  400  litres  d'acide  car- 
bonique, cela  fait  par  heure  16  litres,  c'est-à-dire  précisément  de 
quoi  vicier  4  mètres  cubes  (^  =  —;-).   Il  faut    donc   au  moins 

1  Andral  et  Gavarret,  Annales  de  chimie  et  de  physique,  1S43. 

2  Voy.  P.  Régnard,  Recherches  expérimentales  sur  les  variations  patho- 
logoliqv.es  des  combustions  respiratoires,  thèse,  Paris,  1878. 
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4  mètres  cubes  d'air  par  heure  pour  suffire  à  notre  respiration. 
Mais  tenant  compte  des  diverses  combustions  et  décompositions 
qui  se  produisent  autour  de  nous  et  qui  contribuent  largement  à 
vicier  l'air,  les  hygiénistes  ont  plus  que  doublé  ce  nombre,  et  il 
est  généralement  admis  que,  pour  que  toutes  les  conditions  de 
l'hygiène  soient  remplies,  un  homme  doit  disposer  de  10  mètres 
cubes  d'air  pur  par  heure. 

V.  INFLUENCE  DL"  SYSTEMS    NERVEUX    SUR  LA   RESPIRATION 

1°  Centre  nerreuo:  respiratoire.  —  Les  phénomènes  mécani- 
ques de  la  respiration  i  inspiration  et  expiration)  sont  des  actes 
réflexes  dont  le  centre  nerveux  se  trouve  dans  le  bulbe,  au  niveau 
de  la  substance  grise  du  quatrième  ventricule,  près  de  l'origine  du 
pneumogastrique  et  du  spinal.  Déjà  Galien  avait  signalé  l'impor- 
tance de  ce  point,  et  la  cessation  subite  de  la  respiration,  c'est- 
à-dire  de  la  vie.  après  les  lésions  du  bulbe  ;  mais  les  recherches  de 
Legallois  et  de  Flourens  ont  permis  de  préciser  davantage  la 
situation  de  ce  point  ou  nœud  vital. 

Ce  centre  est  placé  près  de  ceux  des  nerfs  moteurs  de  la  langue 
i grand  hypoglosse i.  des  lèvres  (noyau  inférieur  du  facial)  et  des 
libres  cardiaques  du  spinal  et  du  pneumogastrique.  La  paralysie 
) 'abio- glosso-laryn gèe .  si  bien  étudiée  par  Duchenne(  de  Boulogne  i. 
frappe  successivement  ces  centres.  Généralement  la  langue  est  la 
première  affectée  :  quelques  mois  plus  tard,  les  muscles  du  palais 
sont  atteints,  puis  l'orbiculaire  des  lèvres  :  surviennent  ensuite  des 
accès  de  suffocation  et  des  syncopes. 

Nous  ayons  déjà  vu  (pag.  447)  que  le  sang,  par  sa  richesse  en 
oxygène  ou  en  acide  carbonique,  peut  directement  influencer  ce 
centre  respiratoire  :  si  le  sang  qui  baigne  la  moelle  allongée  est. 
très  riche  en  oxygène,  le  besoin  de  respirer  devient  presque  nul  et 
la  respiration  peut  s'arrêter  ;  c'est  ainsi  qu'on  peut  produire  Yapnée 
chez  les  animaux  en  pratiquant  la  respiration  artificielle,  par  une 
énergique  ventilation  du  poumon,  de  manière  à  saturer  le  sang 
d'oxygène  ;  quand  on  cesse  alors  les  insufflations  artificielles,  l'ani- 
mal ne  se  remet  pas  immédiatement  à  respirer  et  peut  rester  en 
apnée  pendant  près  d'une  minute,  jusqu'à  ce  qu'il  y  ait  moins 
d'oxygène  dans  son  sang  l.  Inversement  la  présence  d'un  excès 
d'acide  carbonique,  en  contact  avec  la  substance  grise  (V  du  qua- 
trième ventricule)  de  ce   centre  nerveux,  constitue  au  plus  haut 

»  Voir  François  Frank,  Etude  expérimentais  de  l'opnée  (Journal  de 
l'Anatomie  et  de  la  Physiologie  noveml  ra  1877). 
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degré  le  besoin  de  respirer.  Le  premier  mouvement  respiratoire 
•  lu  fœtus  est  sans  doute  produit  par  l'effet  do  l'interruption  subit»* 
de  la  respiration  placentaire,  d'où  une  accumulation  dans  le  sang 
«l'acide  carbonique  qui  vient  directement  exciter  le  centre  nerveux 
respiratoire  '.  Mais  la  plupart  du  temps,  la  respiration  est  le  résul- 
tat d'un  simple  réflexe,  dont  cette  substance  grise  forme  le  centre, 
el  qui  nous  présente  de  plus  à  considérer  des  nerfs  centripètes  et 
des  nerfs  centrifuges. 

2°  Voies  centripètes.  —  Les  nerfs  centripètes  de  la  respiration 
sont  tout  d'abord  les  pneumogastriques ,  qui  aboutissent  au  bulbe 
rachidien  au  niveau  du  nœud  vital  ;  mais  il  faut  ajouter  à  ces  nerfs 
le  plus  grand  nombre  des  nerfs  sensitifs  de  la  peau. 

Les  pneumogastriques  transmettent  au  centre  nerveux  les 
impressions  sensitives  vagues  de  la  surface  pulmonaire,  impressions 
qui  constituent  en  partie  le  besoin  de  respirer.  François  Franck 
(Biologie,  octobre  1880)  a  montré  que  l'irritation  brusque  de  la 
muqueuse  pulmonaire  (par  inhalation  trachéale  de  vapeurs  irri- 
tantes) provoque  un  violent  mouvement  d'inspiration.  Si  après  avoir 
coupé  le  pneumogastrique  au-dessus  de  la  racine  du  poumon,  on 
vient  à  exciter  son  bout  central,  on  voit  les  mouvements  respira- 
toires devenir  plus  intenses,  plus  rapides,  et  bientôt  même,  si  l'exci- 
tation est  très  forte,  les  contractions  du  diaphragme  se  transformer 
en  un  véritable  tétanos,  de  sorte  que  les  animaux  meurent  par 
arrêt  de  la  respiration  dans  un  état  d'inspiration  tétanique. 

Un  des  filets  du  pneumogastrique  paraît  avoir  une  action  centri- 
pète toute  spéciale  sur  le  réflexe  respiratoire  ;  c'est  le  laryngé 
supérieur  qni  paraît  surtout  donner  lieu,  à  l'inverse  du  tronc 
pneumogastrique,  à  des  phénomènes  expirateurs.  Ainsi,  si  l'on 
sectionne  ce  nerf  et  que  l'on  excite  son  extrémité  supérieure  (cen- 
trale), on  voit  l'expiration  se  produire  avec  une  grande  énergie,  et, 
si  l'excitation  est  très  forte,  les  animaux  succomber  dans  une  sorte 
de  tétanos  des  muscles  expirateurs.  Gomme  dans  l'expiration  le 
diaphragme  reste  passif,  on  le  voit,  lors  de  l'excitation  centripète 

1  Dans  des  expériences  récentes,  Engstrom  a  montré  que  chez  les  fœtus  de 
cochon  d'Inde  et  de  lapin,  encore  contenus  dans  leurs  membranes  et  suffisam- 
ment protégés  contre  le  froid  et  contre  toute  cause  d'irritation  des  nerfs  cutanés, 
la  simple  interruption  de  la  circulation  placentaire  suffit  pour  provoquer  des 
mouvements  respiratoires.  Il  s'agit  donc  ici  d'une  action  directe  du  sang  fœtal, 
qui  devenu  pauvre  en  oxygène  et  riche  en  acide  carbonique,  excite  les  cellules 
nerveuses  des  centres  respiratoires.  L'excitation  des  nerfs  cutanés  n'est  donc 
pas  indispensable  à  l'établissement  de  ces  premiers  mouvements  de  la  respi- 
ration, mais  elle  constitue  un  puissant  adjuvant  à  leur  production,  comme  Je 
•savent  les  accoucheurs,  qui  ont  soin  de  frictionner,  devant  un  feu  clair,  l'enfant 
qui  vient  à  l'état  dit  de  mort  apparente. 
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du  laryngé  supérieur,  demeurer  complètement  relâché,  de  sorte 
qu'à  ce  point  de  vue  le  laryngé  supérieur  a  pu  être  considéré  comme 
un  nerf  modérateur  centripète  de  la  respiration.  C'est  pourquoi 
Brown-Séquard  considère  le  laryngé  supérieur  comme  un  nerf 
dont  l'excitation  peut  produire  l'inhibition  des  centres  bulbaires  de 
la  respiration  l. 

Cependant  le  pneumogastrique  n'est  pas  le  seul  nerf  centripète  de  la 
respiration.  En  effet,  quand  on  l'a  sectionné,  la  respiration  ne  s'arrête  pas 
complètement,  quoiqu'elle  change  de  rythme.  Il  y  a  d'autres  voies  sen- 
.-sitives,  qui  viennent  mettre  enjeu  le  centre  respiratoire,  et  d'autres  surfaces 
que  la  surface  pulmonaire  servant  de  départ  à  ces  nerfs  centripètes.  C'est 
la  peau  et  ses  nerfs  qui  jouent  ce  rôle.  Pour  expérimenter  sur  ces  derniers 
conducteurs  centripètes,  il  est  impossible  de  couper  tous  les  nerfs  de  la  peau, 
mais  on  peut  du  moins  soustraire  la  surface  cutanée  à  toute  impression 
extérieure,  et  particulièrement  à  l'impression  de  l'air  ou  de  l'eau,  car  ce 
dernier  milieu  ambiant  parait  également  propre,  par  son  contact,  à  impres- 
sionner les  nerfs  centripètes  de  la  respiration.  Si  l'on  couvre  la  peau  d'un 
enduit  imperméable,  'l'un  vernis,  on  voit  aussitôt  la  respiration  s'affaiblir, 
se  ralentir,  s'arrêter  même  parfois,  et  en  tout  cas  devenir  insuffisante. 
L'oxygène  n'est  plus  fourni  en  quantité  suffisante,  les  combustions  se  ralen- 
tissent, l'animal  se  refroidit  et  meurt;  on  a  souvent  employé  ce  moyen 
dans  les  laboratoires  de  physiologie  pour  transformer  un  animal  à  sang 
chaud  en  animal  a  sang  froid,  par  un  refroidissement  lent  et  graduel. 
Quelques  cas  accidentels  ont  permis  de  constater  sur  l'homme  des  états 
tout  semblables,  après  destruction  d'une  grande  partie  ou  de  la  presque 
totalité  de  la  peau.  Dans  nos  villes  de  grandes  brasseries,  il  n'arrive  que 
trop  souvent  qu'un  garçon  brasseur  tombe  dans  une  des  immenses  chau- 
dières de  ces  établissements.  Retiré  très  vite,  il  n'en  présente  pas  moins 
une  brûlure,  parfois  très  légère,  mais  en  tout  cas  très  étendue  et  qui  a 
profondément  modifié  la  peau  au  point  de  vue  nerveux,  comme  cela  arrive 
pour  la  sensibilité  de  toutes  les  surfaces  dont  l'épithélium  est  altéré.  Dans 
quelques  cas  de  ce  genre,  nous  avons  pu  observer  que  la  respiration  ne 
se  continue  avec  son  ampleur  et  son  intensité  normales  que  grâce  à  l'inter- 
vention de  la  -colonie .  Le  patient  respire  alors  parce  qu'il  veut  respirer,  et 
le  réflexe  physiologique  étant  insuffisant  par  défaut  dans  les  voies  centri- 
pètes, les  mouvements  du  thorax  ne  présentent  plus  ni  leur  forme  rythmique 
ni  leur  apparente  spontanéité  normale  ;  mais  si  le  malade  oublie  de  respirer , 
les  mouvements  du  thorax  deviennent  lents  et  faibles  comme  chez  les  ani- 
maux enduits  d'un  vernis  :  la  température  du  corps  s'abaisse,  et  n'est 
maintenue  que  par  l'action  de  la  volonté  sur  la  respiration.  11  est  évident 

1  II  est  de  nombreuses  observations  d'individus  morts  par  l'eîlèt  d'une  pen- 
daison insuffisante  et  incapable  d'avoir  empêche  le  passade  de  l'air  dans  la 
trachée.  C'est  que  le  larynx,  la  trachée  et  la  peau  correspondante  sont  capable.-, 
sous  l'influence  'l'une  irritation  mécanique,  de  produire  l'inhibition  du  cœur, 
de  la  respiration  et  de  toutes  les  activités  cérébrales.  (Brown-Séquard,  Acad. 
des  scieyiees,  4  avril  1887.) 
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qu'ici  une  des  Bources,  la  source  cutanée,  si  l'on  peut  ainsi  s'exprimer,  du 
réflexe  respiratoire,  a  été  supprimée,  et  411e  L'action  <lu  pneumogastrique 
seul  f>L  devenue  insuffisante  pour  provoquer  l'action  «lu  système  nerveux 
central.  La  volonté  supplée  à  ce  manque  d'impulsion  extérieure,  jusqu'à 
ce  que  les  malheureux  soumis  à  cet  étrange  supplice  succombent  enfin  à 
la  fatigue  et  s'endorment.  La  respiration  devient  alors  assez  faible  pour 
amener  un  refroidissement  considérable  et  finalement  la  mort1. 

Le  rôle  de  la  peau  dans  la  respiration  nous  est  encore  démontré  par  un 
grand  nombre  de  pratiques  médicales  devenues  tout  à  fait  vulgaires,  et 
qui  consistent  à  rappeler  et  à  exciter  les  mouvements  respiratoires  par  des- 
irritants portés  sur  la  peau.  Telles  sont  les  frictions,  les  affusions  d'eau 
froide,  les  cautérisations,  moyens  plus  énergiques  qui  parviennent  parfois 
à  rappeler  les  noyés  à  la  vie  ;  telles  sont  encore  les  diverses  pratiques  par 
lesquelles  on  détermine  chez  le  nouveau-né  le  premier  mouvement  d'inspi- 
ration, parfois  lent  et  paresseux  à  se  produire,  etc. 

3  l'oies  centrifuges.  —  Les  voies  centrifuges  du  réflexe  respi- 
ratoire ont  à  peine  besoin  d'être  indiquées  ici  ;  l'anatomie  nous 
montre  assez  que  ce  sont  tous  les  nerfs  moteurs  qui  se  détachent 
des  parties  cervicale  et  dorsale  de  la  moelle  pour  se  rendre  aux 
muscles  des  parois  thoraciques.  Signalons  seulement,  comme  plus 
remarquable,  le  nQTÎ'phrènique,  qui  se  détache  du  plexus  cervical 
pour  aller  innerver  le  diaphragme;  aussi  peut-on,  par  des  sections 
de  la  moelle  au-dessous  de  l'origine  de  ce  nerf,  paralyser  tous  les 
muscles  respiratoires,  et  ne  laisser  fonctionner  que  le  diaphragme, 
qui,  à  la  rigueur,  peut  suffire  à  lui  seul  à  la  respiration. 

ZZ.  —  Chaleur  animale. 

1°  Sources  de  la  chaleur  animale. 

L'étude  que  nous  avons  faite  des  phénomènes  pulmonaires,  de  la 
respiration  des  tissus  et  de  la  température  du  sang,  nous  permettra 
d'étudier  rapidement  la  question  de  la  chaleur  animale,    question 

1  De  même  que  le  pneumogastrique  seul  ne  suffit  plus  à  provoquer  la  respi- 
ration lorsque  les  impressions  amenées  par  les  nerfs  cutanés  sont  supprimées, 
«le  même  les  nerfs  cutanés  seuls  ne  suffisent  pas  à  entretenir  le  réflexe,  lorsque 
les  pneumogastriques  sont  coupés.  C'est  sans  doute  à  cette  cause  qu'il  faut 
attribuer  la  mort  des  animaux;  chez  lesquels  on  a  sectionné  les  nerfs  vagues. 
Les  physiologistes  ont  cherché  dans  l'estomac,  dans  le  cœur,  dans  le  poumon, 
la  cause  de  la  mort  qui  suit  si  fatalement  cette  opération.  De  nombreuses  expé- 
riences prouvent  que  ce  sont  surtout  les  troubles  pulmonaires  qui  sont  enjeu; 
et.  comme  on  a  vu  souvent  des  animaux,  dont  les  pneumogastriques  avaient 
été  coupes,  mourir  en  quelques  jours  sans  que  l'autopsie  vînt  révéler  aucune 
altération  pulmonaire,  il  faut  attribuer  la  mort  uniquement  à  la  suppression 
des  filets  sensitifs  ou  centripètes  des  pneumogastriques.  (V.  Paul  Bert,  Leçons 
sur  la  physiologie  comparée  de  la  respiration,  p.  496.) 
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dont  nous  connaissons  déjà  les  données  fondamentales,  et  qui  n'a 
besoin  que  d'être  complétée  par  quelques  détails  spéciaux. 

Animaux  à  sang  chaud;  animaux  à  sang  froid.  —  Il  est  un 

fait  connu  depuis  longtemps,  c'est  que  la  température  des  animaux 
supérieurs  est  indépendante  jusqu'à  un  certain  point  de  la  tempé- 
rature ambiante  ;  on  appelle  ces  animaux  des  animaux  à  tempéra- 
ture constante  ;  ce  sont  les  mammifères  et  les  oiseaux.  Dans  les 
autres  groupes  du  règne  animal,  la  température  du  corps  suit  plus 
ou  moins  les  variations  de  température  extérieure;  ce  sont  des 
animaux  à  température  variable.  On  a  encore  appelé,  mais  moins 
heureusement,  les  premiers,  animaux  à  sang  chaud;\es  seconds. 
animaux  à  sang  froid.  d. 

Chez  l'homme,  la  température  est  constante  ;  un  thermomètre, 
placé  dans  l'aisselle,  donne  constamment  la  température  de  37° 
environ  ;  si  on  pénètre  plus  profondément  dans  l'économie,  on  trouve 
que  la  température  augmente  légèrement  ;  dans  les  extrémités, 
exposées  à  des  déperditions  considérables,  la  température  est  un 
peu  plus  basse.  La  température  moyenne  du  sang  des  mammifères 
est  de  39° (38°  chez  le  cheval  et  le  singe  :  37°, 4  à  38°  chez  l'homme: 
39°. 50  chez  le  lapin  ;  39°, 70  chez  le  porc.)  Chez  les  oiseaux  la 
température  est  plus  élevée  (de  42:,à  43°).  Chez  l'homme,  la  fièvre 
peut  élever  la  température  jusqu'à  43°  (voir  plus  loin).  Les  poisons 
qui  élèvent  la  température  sont  ceux  qui  excitent  l'activité  muscu  - 
laire  iconvulsivants  :  strychnine  i;  les  anesthésiques,  qui  dépriment 
les  fonctions  du  système  nerveux  et  des  muscles,  abaissent  la  tem- 
pérature. 

Puiir  maintenir  la  température  du  corps  et  résister  aux  in- 
fluences de   la  température    ambiante;  l'économie   produit   de  la 

1  >  Chez  les  animaux  à  sang  chaud  et  chez  les  animaux  à  sang  froid,  il 
existe  des  différences  dans  les  propriétés  physiologiques  des  muscles  et  des 
nerfs,  différences  qui  peuvent  être,  du  reste,  le  fait  de  l'influence  des  modi- 
ficateurs ambiants.  C'est  ainsi  que  les  muscles  et  les  nerfs  d'une  marmotte 
engourdie,  ou  ceux  d'un  lapin  placé  dans  certaines  conditions  (refroidissement 
lent)  qui  le  font  ressembler  à  un  animal  à  sang  froid,  sont  tout  à  fait  sem- 
blables à  ceux  d'une  greuouille  ou  d'une  tortue  observées  pendant  l'hiver. 
Chez  les  animaux  engourdis,  la  propagation  de  l'excitation  nerveuse  se  fait 
lentement,  et  la  contraction  musculaire  dure  après  que  l'excitation  du  nerf  a 
—  ^-.  tandis  que  chez  les  animaux  non  engourdis,  la  contraction  musculaire 
se  fait  rapidement  au  moment  de  l'excitation  et  cesse  avec  elle.  Legros  a 
observé,  pendant  l'hibernation  chez  le  luir,  des  phénomènes  qui  montrent  de 
plus  en  plus  l'identité  des  animaux  à  sang  froid  et  des  animaux  en  hiberna- 
tion. Il  se  passe  chez  ces  derniers  des  phénomènes  de  réintégration  qui  n'ont 
jamais  lieu  pendant  la  veille.  Si.  dans  cet  état,  par  exemple,  on  coupe  la  queue 
à  l'animal,  elle  peut  repousser.  (Voy.  P.  Bert,  Recherches  expérimentales 
pour  servira  l'histoire  de  la  vitalité  propre  des  tissus  animaux,  1866.) 


SIÈGES  DES  C0MBUSTI0N8  455 

chaleur,  d'une  part,  et,  d'autre  part,  possède  des  moyens  énergiques 
pour  éliminer  la  chaleur  en  excès. 

Aujourd'hui  il  es!  bien  démontré  que  les  sources  de  la  chaleur 
animale  sont  les  combustions  qui  se  produisent  dans  L'organisme; 

nous  brûlons,  au  moyen  de  l'oxygène  fourni  par  la  respiration,  le 
carbone  et  L'hydrogène  des  aliments  ou  de  nos  propres  tissus  (ina- 
nition). On  sait  que  la  capacité  calorifique  du  carbone  est  de 
8000  calories,  celle  de  l'hydrogène  de  34.000,  c'est-à-dire  que, 
pour  passer  à  l'état  d'acide  carbonique  ou  d'eau,  une  unité  de  cha- 
cun de  ces  corps  produit  une  quantité  de  chaleur  capable  d'élever 
de  0°  cà  100°  le  premier  80  kilogrammes,  le  second  340  kilogrammes 

d'eau. 
La  chaleur  produite  par  l'organismehumain  en  vingt-quatre  heures 

peut  être  évaluée  de  2700  à  3250  calories  en  moyenne  (on  appelle 
calorie  ou  unité  de  chaleur  la  quantité  de  chaleur  nécessaire  pour 
élever  la  température  de  1  kilogramme  d'eau  de  0°  à  1°),  ce  qui 
donne  112  calories  par  heure.  Comme  le  poids  moyen  de  l'homme 
est  de  65  kilogrammes,  on  voit  que  l'homme  produit  en  moyenne 
17  calories  par  kilogramme  et  par  heure.  Un  moineau  produirait 
36  calories  par  heure  et  par  kilogramme. 

L'organisme  humain  produit  environ  112  calories  par  heure  pen- 
dant le  repos,  et 271  pendantle  mouvement  (Hirn)  :  d'après  Helmholtz 
le  chiffre  de  calories  formées  par  heure  pendant  le  sommeil  tombe 
à  36  environ. 

On  voit  que  nous  pouvons  produire  des  quantités  considérables  de 
chaleur  en  vingt-quatre  heures,  et  que  ces  quantités  seront  d'autant 
plus  élevées  que  la  nutrition  sera  plus  active,  les  aliments  plus 
abondants  et  plus  riches  en  carbone  et  en  hydrogène.  Aussi  la  nour- 
riture des  habitants  des  pays  froids  doit-elle  être  bien  plus  riche 
que  celle  des  habitants  des  régions  tropicales,  et  surtout  beaucoup 
plus  riche  en  hydrocarbures  peu  oxygénés,  comme  les  graisses  que 
les  Lapons  absorbent  en  si  grande  abondance. 

La  chaleur  ainsi  produite  sert  à  maintenir  le  corps  à  37°,  à  élever 
à  cette  température  les  boissons  introduites,  etc. 

Siège  des  combustions.  —  Quant  aux  lieux  précis  où  se  pro- 
duisent ces  combustions,  nous  avons  vu,  à  propos  de  la  respiration, 
que  ce  n'est  point  au  niveau  du  poumon,  mais  bien  au  niveau  des 
capillaires,  dans  l'intimité  des  tissus  l.  Nous  savons,  de  plus,  que 

l  Cl.  Bernard  s'est  attache  à  déterminer  la  topographie  de  la  chaleur  dans 
les  différents  troncs  de  l'arbre  artério-veineux.  Pour  cette  recherche,  il  s'est 
servi  d'appareils  thermo-électriques  sensibles  à  i/50  de  degré,  et  formés 
d'aiguilles  soudées,  placées  dans  une  bougie  de  gomme  élastique.  L'expérience 
se  lait  avec  ces  appareils  de  la  manière  suivante.  Sur  un  chien,  l'artère  et  la 
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le  sang  veineux  est  en  général  le  plus  chaud,  puisque,  en  devenant 
artériel  au  contact  de  l'air  pulmonaire,  il  subit  en  même  temps  un 
léger  refroidissement.  Plus  la  combustion  est  vive  dans  un  organe, 
plus  le  sang  veineux  qui  en  sort  est  chargé  de  chaleur,  témoin  le 
sang  des  veines  sus-hépatiques  et  le  sang  veineux  d'un  muscle  en 
contraction.  Tout  le  monde  est  d'accord  aujourd'hui  sur  la  com- 
plexité des  phénomènes  qui  produisent  la  chaleur  animale.  Ce  qui 
a  divisé  un  instant  les  physiologistes,  c'est  l'importance  compara- 
tive des  réactions  dont  le  sang  est  le  siège,  et  de  celles  qui  se  passent 
dans  l'intimité  des  tissus.  Pasteur,  Blondeau,  Camille  Saint-Pierre 
accordaient  la  prépondérance  aux  premières  ;  mais  Cl.  Bernard  a 
démontré  qu'il  n'y  a  réellement  à  tenir  compte  que  des  phénomènes 
qui  se  passent  au  niveau  des  tissus.  Pour  lui,  c'est  dans  la  profon- 
deur des  organes,  au  contact  des  éléments  histologiques,  que  la 
chaleur  s'engendre  par  les  réactions  chimiques  dont  s'accompagne 
leur  nutrition  et  leur  fonctionnement.  Et  ces  réactions  sont  infini- 
ment complexes  ;  elles  peuvent  être  des  dédoublements,  des  fer- 
mentations, etc.  En  effet,  ce  serait  une  erreur  de  croire,  comme 
on  l'a  fait  longtemps,  qu'il  soit  possible  de  calculer  exactement, 
d'après  l'hydrogène  et  le  carbone  brûlés  dans  l'économie  pendant 
un  temps  donné,  les  quantités  de  chaleur  dégagée  pendant  ce  même 
temps.  Ainsi,  dans  de  nouvelles  recherches  confirmatives  à  cet 
égard  des  idées  de  Cl.  Bernard,  d'Arsonval,  grâce  à  l'emploi  d'un 
appareil   calorimétrique   donnant  simultanément  l'enregistrement 

veine  crurale  étant  découvertes,  dans  la  région  inguinale,  on  introduit  dans 
chaque  vaisseau  une  bougie  munie  de  l'aiguille  thermo-électrique.  A  quelque 
profondeur  que  Ton  pousse  la  sonde  introduite  dans  Fartére,  on  trouve  que  la 
température  est  constante  dans  ce  vaisseau  aussi  bien  que  dans  l'iliaque,  dans 
l'aorte  abdominale,  thoracique  jusqu'au  ventricule  gauche.  Au  contraire,  à 
mesure  qu'on  enfonce  la  sonde  qui  est  placée  dans  la  veine,  on  voit  la  tempé- 
rature s'élever  peu  à  peu,  à  mesure  que  l'extrémité  de  la  sonde  arrive  dans- 
les  parties  de  la  veine  cave  plus  rapprochées  du  diaphragme  ;  c'est  lorsque 
cette  extrémité  est  arrivée  au  niveau  du  diaphragme,  que  l'on  constate  la 
température  la  plus  élevée.  En  ce  point,  les  veines  sus-hépathiques  viennent 
se  jeter  dans  la  veine  cave  inférieure.  Cette  expérience,  modifiées  de  diverses- 
manières,  donne  toujours  des  résultats  concordant  avec  la  théorie  qui  place 
dans  le  système  capillaire  la  production  de  la  chaleur  animale.  Si  le  sang  des 
veines  périphériques  (surtout  des  veines  superficielles  dés  membres)  est  plus- 
froid  que  le  sang  artériel,  c'est  qu'il  y  a  une  déperdition  de  calorique  qui  en 
diminue  la  température  ;  lorsqu'on  examine,  au  contraire,  comme  dans  les- 
expériences  types  que  nous  venons  de  rappeler,  le  sang  des  veines  sus-hépa- 
tiques, qui  n'a  point  subi  cette  perte  de  chaleur,  on  y  trouve  l'excès  de  tem- 
pérature que  la  théorie  devait  faire  admettre.  Si  pendant  l'expérience  l'animal 
s'agite,  la  température  du  sang  veineux  augmente  (la  contraction  musculaire 
a  produit  de  la  chaleur.)  (Voy..  Cl.  Bernard,  Leçons  sur  la  chaleur  animale, 
sur  les  effets  de  la  chaleur  et  sur  la  fièvre,  Paris,  1876,  et  Physiologie 
opératoire,  1879  ) 


SIEGE  DES  COMBUSTIONS  457 

automatique  de  la  chaleur  dégagée  et  les  déchets  provenant  des 
combustions  respiratoires,  a  rendu  évidente  l'erreur  longtemps 
classique  qui  consiste  à  calculer,  à  l'aide  des  produits  de  la  respi- 
ration, la  quantité  de  chaleur  dégagée  par  un  animal.  C'est  qu'en 
effet  beaucoup  de  réactions  qui  se  passent  dans  l'organisme  s'accorii- 
pagnent  d'un  dégagement  de  chaleur  sans  production  de  gaz,  ou 
inversement  l.  Ainsi  la  calorimétrie  directe  montre  que  l'œuf  en 
incubation  absorbe,  pendant  les  premiers  jours,  beaucoupde  chaleur, 
et  qu'en  même  temps  il  y  a  absorption  d'oxygène  et  dégagement 
d'acide  carbonique;  ne  tenant  compte  que  de  ce  dernier  fait,  la 
méthode  chimique  eût  conclu  dans  ce  cas  à  un  dégagement  de  cha- 
leur. En  général,  l'auteur  n'a  presque  jamais  trouvé  de  concor- 
dance entre  la  chaleur  mesurée  directement  et  la  chaleur  calculée 
d'après  les  combustions  respiratoires.  Cela  tient,  d'une  part,  à  ce 
que  les  combustions  organiques  sont  de  l'ordre  des  fermentations, 
•  ■t  de  ce  que,  à  côté  des  combustions,  il  y  a  des  synthèses  organiques, 
lesquelles  s'accompagnent  d'une  absorption  de  chaleur.  C'est  le  cas 
de  l'œuf  en  incubation. 

Il  est  donc  bien  démontré  aujourd'hui  que  les  combustions  respiratoires 
ont  lieu  dans  l'intimité  des  tissus  et  non  dans  le  poumon  ;  dans  celui-ci  se 
produit  seulement  la  fixation  de  l'oxygène  par  les  globules,  qui  en  devien- 
nent le  véhicule.  Mais  cette  fixation  elle-même  n'est-elle  pas  une  source 
de  production  de  chaleur  ?  C'est  ce  que  viennent  démontrer  les  rigoureuses 
et  délicates  expériences  de  Berthelot.  La  chaleur  animale,  conclut-il, 
peut  être  décomposée  en  deux  parties  :  une  première  portion,  le  septième; 
environ,  se  dégagerait  dans  le  poumon  même,  par  fixation  de  l'oxygène  ; 
les  six  autres  septièmes  se  développeraient  au  sein  de  l'économie,  par  les 
réactions  proprement  dites  d'oxydation  et  d'hydratation.  Mais  ce  n'est  pas 
a  dire  que,  pour  cela,  la  température  du  sang  s'élève  nécessairement  dans 
le  poumon.  A  cet  égard  en  effet,  les  circonstances  sont  très  diverses.  Quand 
on  respire  une  atmosphère  saturée  d'humidité,  à  la  température  de  37°, 
en  tenant  compte  de  la  chaleur  absorbée  d'autre  part  dans  le  passage  à 
l'état  gazeux  de  l'acide  carbonique  du  sang,  le  sang  éprouve  dans  le  poumon 
une  élévation  de  température  un  peu  inférieure  à  un  dixième  de  degré. 
Mais  ces  conditions  sont  rares.  Au  contraire,  avec  une  température 
ambiante  de  0°,  et  un  air  sec,  le  sang  se  refroidira  dans  le  poumon  d'un 
dixième  de  degré.  Dans  les  conditions  de  la  vie  normale,  dans  nos  climats, 
conditions  intermédiaires  aux  deux  extrêmes  pris  pour  exemple,  les  effets 
sont  à  peu  près  compensés,  et  le  sang  n'éprouve  pas  de  changement  de 
température  en  traversant  le  poumon  2. 

1  Recherches  sur  la  chaleur  animale,  note  de  A.  d'Arsonval  (Compt.  rend. 
Acad.  des  sciences,  11  juillet  1881). 

2  Berthelot,  Chaleur  dégagée  par   l'action   de  l'oxygène   sur  le   sang 
(Conip,  rend.  Acad.  des  sciences,  25  novembre  1889). 
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D'autre  part,  pour  ce  qui  est  des  combustions  qui  se  passent  dans  les 
tissus,  loin  du  poumon,  on  a  cherché  à  en  localiser  le  siège  avec  plus  de 
précision  encore:  se  produisent-elles  dans  les  éléments  histologiques  eux- 
mêmes,  ou  bien  dans  les  capillaires  qui  sont  en  contact  avec  les  éléments 
histologiques?  Sur  cette  question,  les  physiologistes  allemands,  qui  en  ont 
fait  une  étude  particulière,  sont  divisés  en  deux  écoles  :  1°  Pour  Ludwiget 
ses  élèves,  c'est  dans  l'intérieur  des  capillaires  que  se  passe  l'acte  d'oxyda- 
tion et  la  production  d'acide  carbonique.  Les  arguments  invoqués  en  faveur 
de  cette  manière  de  voir  reposent  surtout  sur  les  analyses  des  gaz  de 
la  lymphe  par  Hammarsten.  Elles  montrent  que  ce  liquide,  qui  charrie 
directement  les  produits  de  désintégration  des  tissus,  renferme  moins 
d'acide  carbonique  que  le  sang  veineux.  D'où  cette  conclusion  que  l'acide 
carbonique  ne  se  produit  pas  au  niveau  même  des  éléments  histologiques. 
2°  Pfiùger  pense  que  la  tension  de  l'acide  carbonique  dans  la  lymphe  ne 
nous  donne  pas  la  mesure  exacte  de  la  tension  de  ce  gaz  dans  les  éléments 
histologiques  eux-mêmes.  Pour  mesurer  aussi  directement  que  possible 
cette  tension.  Pflûger  s'adresse  aux  sécrétions  normales  de  l'économie 
(bile,  salive),  qui,  résultant  directement  de  la  fonte  des  éléments  cellu- 
laires, doivent  représenter  exactement  le  contenu  de  ceux-ci  en  acide  car- 
bonique. Or,  dans  tous  ces  produits  de  sécrétion,  la  tension  de  l'acide 
carbonique  est  bien  plus  considérable  que  dans  le  sang-  veineux.  Pflùger 
en  conclut  que  l'acide  carbonique  se  forme  dans  les  tissus  et  non  dans  le 
sang,  et  que  le  siège  précis  des  combustions  respiratoires  se  trouve  dans 
l'intimité  de  ces  derniers. 

Répartition  de  la  chaleur  ;  lutte  contre  le  froid.  —  La  chaleur 
ainsi  produite  dans  toutes  les  parties  de  l'économie,  et  plus  spécia- 
lement dans  quelques  foyers  internes  (foie),  est  régulièrement 
répartie  dans  le  corps  par  la  circulation  du  sang.  Ainsi  plus  une 
partie  est  vasculaire,  plus  la  circulation  y  est  active,  et  plus  la 
température  de  cette  partie  se  rapproche  du  maximum  qu'elle  puisse 
atteindre;  en  plusieurs  régions  (choroïde,  articulations,  etc.),  la 
richesse  vasculaire  n'a  pas  d'autre  but  à  remplir  que  la  caléfaction 
(tôt.  Circulation  et  Vaso-moteurs). 

Des  déperditions  de  chaleur  se  font  par  la  surface  du  corps  quand 
le  milieu  ambiant  est  d'une  température  inférieure  à  la  nôtre;  mais 
l'économie  présente  plusieurs  dispositions  éminemment  aptes  à 
diminuer  les  fâcheux  résultats  de  ce  rayonnement.  Le  corps  tout 
entier  est  revêtu  par  une  enveloppe  cornée  constituée  par  les 
couches  superficielles  de  1'épiderme.  De  plus,  la  plupart  des  régions 
du  corps  sont  couvertes  de  duvet,  de  poils,  qui  tiennent  emprisonnée 
une  couche  d'air  formant  un  revêtement  aussi  mauvais  conducteur 
du  calorique  que  les  couches  épidermiques.  Enfin,  dans  le  derme, 
on  trouve  une  couche  spéciale  (voy.,  pour  toutes  ces  parties  : 
Physiologie  du  tégument  externe)  nommée  pannicule  adipeux, 
formée  de  cellules  pleines  de  graisse,  et  qui  constituent  une  enve- 
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loppe  protectrice  au  point  de  vue  calorifique,  d'autant  plus  déve- 
loppée que  la  perte  de  chaleur  serait  plus  facile  (par  exemple,  chez 
le  nouveau-né,  chez  les  animaux  des  contrées  glaciales).  Nous 
avons,  de  plus,  des  courants  sanguins  nombreux  et  considérables 
qui  circulent  avec  beaucoup  plus  d'activité  que  ne  le  nécessite  la 
nutrition,  dans  les  parties  particulièrement  exposées  au  refroidis- 
sement, comme  le  pavillon  de  l'oreille,  la  face  (le  nez  en  particulier), 
la  main  et  l'extrémité  des  doigts,  et  qui  augmentent  considéra- 
blement la  chaleur  de  ces  parties. 

Lutte  contre  l'excès  de  chaleur;  rôle  de  la  sueur.  —  Il  est 
plus  difficile  à  l'organisme  de  lutter  contre  les  élévations  exagérées 
de  la  température  extérieure.  Nous  retrouvons  utilisés  dans  ce  même 
but  les  organes  cités  précédemment  et  doués  d'un  faible  pouvoir 
conducteur,  comme  les  couches  épidermiques,  l'air  emprisonné  par 
les  revêtements  pileux,  le  pannicule  adipeux  lui-même.  Mais  ce  qui 
agit  surtout  pour  lutter  contre  une  trop  grande  élévation  de  tempé- 
rature, ce  sont  les  phénomènes  d'évaporation  qui  se  produisent  au 
niveau  du  poumon  et  de  la  surface  cutanée. 

Pour  ce  qui  est  du  poumon,  nous  savons  qu'en  général,  tandis 
que  les  10  mètres  cubes  d'air  inspirés  par  vingt-quatre  heures  ne 
contiennent  que  50  à  60  grammes  de  vapeur  d'eau,  l'air  expiré  en 
renferme  en  moyenne  300  à  400  grammes,  et  souvent  plus;  or,  le 
calcul  démontre  que  nous  perdons  facilement  200  à  300  calories 
employées  à  mettre  cette  eau  à  l'état  de  vapeur  à  35°  ou  36°  (tem- 
pérature de  l'air  expiré)  ;  cette  déperdition  de  calorique  peut  être 
portée  beaucoup  plus  loin,  et,  par  exemple,  chez  les  animaux  qui, 
comme  le  chien,  ne  jouissent  guère  que  de  la  transpiration  pulmo- 
naire, elle  peut  représenter  le  principal  moyen  d'équilibre  de  la 
chaleur  intérieure,  quand  celle-ci  tendrait  à  s'élever  trop  haut, 
comme  dans  les  exercices  violents,  dans  la  course,  etc. 

Mais,  chez  l'homme,  c'est  surtout  l'évaporation  au  niveau  de  la 
surface  cutanée,  l'évaporation  de  la  sueur,  qui  nous  permet  de 
lutter  contre  l'excès  de  chaleur.  Nous  traiterons  plus  longuement 
ce  sujet  en  étudiant  les  fonctions  de  la  peau  et  principalement  la 
sécrétion  des  glandes  sudoripares  ,*  qu'il  nous  suffise  de  signaler 
ici  que  cette  fonction  de  l'exhalation  cutanée  nous  permet  seule 
d'expliquer  la  plus  facile  résistance  aux  chaleurs  sèches  qu'aux 
chaleurs  humides;  contre  ces  dernières,  nous  pouvons  à  peine  lutter 
par  l'évaporation,  puisque  le  milieu  ambiant  est  déjà  presque  saturé 
de  vapeur  d'eau.  On  connaît  des  exemples  étonnants  de  neutralisa- 
tion d'une  chaleur  extérieure  énorme,  grâce  à  une  sudation  violente 
et  à  une  évaporation  considérable  de  la  sueur.  C'est  ainsi  qu'on  cite 
des  exemples  d'individus  ayant  résisté  pendant  dix-neuf  minutes  et 
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plus  à  une  température  de  130°.  Dans  ces  cas,  la  sécrétion  sudorale 
peut  devenir  cent  fois  plus  considérable  qu'à  l'état  normal,  et  pro- 
duire, par  suite,  une  grande  perte  de  chaleur,  puisque  nous  savons 
que  la  chaleur  latente  de  vaporisation  de  l'eau  est  égale  à  540. 

Influence*  diverses  :  âge  ;  volume  du  corps.  —  L'homme,  à 
tous  les  âges,  a  une  température  en  rapport  avec  les  combustions 
qui  se  produisent  dans  ses  tissus.  L'enfant  qui  vient  de  naître  a 
déjà  une  température  presque  égale  à  notre  température  normale, 
mais  un  peu  inférieure;  mais  il  est  très  sensible  aux  variations 
extérieures,  et  très  peu  apte  à  maintenir  sa  température  propre. 
On  a  pu,  à  ce  sujet,  établir  expérimentalement  quelques  lois  géné- 
rales. Les  animaux,  mammifères  ou  oiseaux,  qui  naissent  avec 
les  yeux  ouverts  ou  avec  du  duvet  sur  le  corps,  peuvent  main- 
tenir leur  température  égale  à  celle  qu'ils  ont  reçue  en  nais- 
sant, pourvu  que  les  causes  de  déperdition  soient  peu  prononcées 
•  l'homme  particulièrement  est  dans  ce  dernier  cas):  au  contraire, 
les  oiseaux  nus,  les  mammifères  qui  naissent  les  yeux  fermés,  et 
l'enfant  né  avant  terme,  ne  peuvent  maintenir  leur  température. 
Ainsi  le  lapin  ne  peut  se  maintenir  en  naissant  à  la  température  de 
35°  ou  36  '— tlepeu  d'activité  des  combustions  qui  est  la  cause  du 
peu  de  résistance  au  refroidissement  chez  tous  les  jeunes  animaux, 
de  même  qu'elle  est  la  cause  de  leur  résistance  à  l'asphyxie  ;  car, 
la  respiration  étant  peu  active,  la  privation  d'oxygène  doit  avoir 
moins  d'influence  que  chez  les  individus  qui  ont  besoin  d'en 
consommer  une  grande  quantité  ■  (adultes,,  (voy.  p.  448). 

Chez  l'homme,  au  fur  et  à  mesure  que  la  respiration  s'active,  la 
chaleur  produite  augmente,  et,  au  bout  de  quelques  mois  d'exis- 
tence, la  résistance  de  l'enfant  au  refroidissement  est  déjà  très 
prononcée.  Plus  tard,  la  respiration  de  l'adolescent  doit  être  consi- 
dérée comme  supérieure  à  celle  de  l'adulte;  si  l'adulte  consomme 
100.  l'adolescent  consomme  150. 

Mais,  à  partir  de  l'époque  où  la  croissance  est  achevée,  on 
constate  une  diminution  dans  la  production  de  l'acide  carbonique 
et  dans  la  quantité  de  chaleur  animale  ;  cela  ne  veut  pas  dire  que 
la  température  doive  s'abaisser  sensiblement,  car,  plus  le  corps  est 
volumineux,  moins  les  causes  de  déperditions  par  rayonnement 
sont  prononcées.  En  effet,  le  refroidissement  par  rayonnement  agit 
d'autant  plus  énergiquement  sur  un  animal,  que  sa  taille,  son 
volume  sont  moindres,  les  surfaces  par  lesquelles  s'opère  la  déper- 
dition ne  variant  entre  les  individus  de  forme  semblable  que  comme 
les  carrés,  tandis  que  les  volumes  varient  comme  les  cubes  des 

1  Voy.  Gavarret,  De  la  chaleur  produite  par  les  êtres  vivants,  Paris,  1855. 
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diamètres  ;  par  conséquent,  an  individu  adulte  qui  pèserait,  par 
exemple,  huil  fois  plus  qu'un  autre  (enfant)  n'a  cependant  qu'une 
surface  quadruple  et  Betrouve  proportionnellement  deui  fois  moins 
refroidi  par  le  fait  du  rayonnement  (2  —  4  —  8).  Ceci  nous  explique 

pourquoi  les  animaux  de  petite  taille  produisent  (relativement  à 
leur  poids,  à  leur  volume)  plus  de  chaleur  que  les  grands  animaux  l, 
car  ils  en  perdent  plus  par  rayonnement  et  par  contact,  vu  leur 
plus  grande  surface  (toujours  relativement  à  leur  volume). 

Chez  les  vieillards,  où  les  phénomènes  de  nutrition  et  de  com- 
bustion  diminuent,  la  chaleur  animale  est  plus  faible  que  chez 
l'adulte.  Ainsi  il  y  a  toujours  rapport  entre  la  consommation  de 
l'oxygène,  la  production  d'acide  carbonique  et  la  production  de 
chaleur  (V.  encore  Physiologie  du  muscle). 

Ces  faits  présentent  de  nombreuses  applications  à  la  pathologie  ; 
dans  le  choléra,  par  exemple,  où  la  respiration  n'est  plus  une 
fonction  proprement  dite,  mais  semble,  vu  l'état  du  sang,  réduite 
à  l'entrée  et  à  la  sortie  de  l'air,  il  y  a  refroidissement  complet. 
Dans  les  affections  fébriles,  il  y  a  une  augmentation  de  calorique, 
et  nous  savons,  en  effet,  qu'il  y  a  dans  ce  cas  une  grande  activité 
dans  la  circulation,  dans  la  respiration,  et  dans  les  combustions  qui 
se  passent  au  niveau  des  tissus. 

2°  Influence  du  système  nerveux  sur  la  chaleur  animale  — 
a)  Production  de  la  chaleur.  —  Le  système  nerveux  exerce 
une  influence  évidente  sur  la  production  de  la  chaleur  animale, 
influence  complexe  et  qu'il  est  encore  fort  difficile  d'analyser 
à  certains  points  de  vue.  Puisque  la  chaleur  produite  par  les 
organes  (muscles,  glandes,  centres  nerveux)  est  en  raison  directe 
de  l'activité  de  leur  fonctionnement  (c'est-à-dire  des  oxydations 
qui  s'y  produisent),  il  est  évident  que  les  nerfs  qui  amènent  ce 
fonctionnement  amènent  par  cela  même  une  augmentation  dans  la 

1  Dans  ses  Études  de  la  calorir,xètrie  chez  Vhorame  (Jov.m.  de  Vanat.et 
de  la  physiol.,  juillet  1887),  P.  Langlois  a  constaté  que,  chez  l'homme  mène, 
il  existe  une  étroite  relation  entre  la  taille  et  la  production  de  chaleur  ;  ainsi 
un  enfant  de  7  kilogrammes  perd,  par  unité  de  poids,  deux  fois  et  demi  plus 
qu'un  adulte  de  60  kilogrammes  ;  mais  cette  différence  disparait  quand  on 
compare  les  surfaces  respectives  des  deux  sujets;  en  effet,  la  perte  de  chaleur 
par  unité  de  surface  est  constante;  elle  est  de  huit  microcalories  environ  par 
centimètre  carré.  Dans  les  maladies  avec  hyperthermie,  celle-ci  n'est  pas  due, 
comme  on  l'a  parfois  prétendu,  aune  rétention  permanente  du  calorique,  mais 
hien  à  une  réelle  augmentation  dans  les  combustions  interstitielles  :  en  effet, 
la  [[radiation  est  alors  augmentée,  et  il  existe  toujours  une  relation  directe 
entre  la  température  et  la  radiation,  sans  qu'on  puisse  établir  une  loi  précise 
entre  ces  deux  faits  :  la  thermogénie  et  la  température  doivent  donc  être  con- 
sidérées comme  en  corrélation  directe  dans  les  maladies. 
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production  de  la  chaleur.  Aussi  avait-on  remarqué  depuis  longtemps 
(Haller)  que  les  membres  paralysés  sont  d'ordinaire  plus  froids  que 
les  membres  sains.  Mais  malheureusement  cette  influence  fut  mal 
comprise  par  quelques  expérimentateurs.  Ainsi  Brodie  et  Chossat, 
ayant  enlevé  l'encéphale  et  coupé  la  moelle  épinière  à  des  animaux 
chez  lesquels  ils  entretenaient  la  respiration  artificielle  (cause  de 
refroidissement  si  elle  est  faite  trop  activement),  et  ayant  alors 
constaté  un  abaissement  notable  de  la  température,  en  arrivèrent 
à  attribuer  exclusivement  la  caloriflcation  à  une  influence  plus  ou 
moins  mystérieuse  du  système  nerveux.  Aujourd'hui  il  est  bien 
reconnu  que  c'est  en  agissant  sur  les  tissus  et  en  amenant  les  pro- 
cessus chimiques  d'oxydation  ou  de  dédoublement,  qui  accompa- 
gnent leurs  manifestations  vitales,  que  le  système  nerveux  céphalo- 
rachidien  modifie  en  même  temps  la  production  de  chaleur  animale. 

Nous  avons  vu,  à  la  page  précédente,  que  les  animaux  de  petite  taille 
produisent,  relativement  à  leur  volume,  plus  de  chaleur  que  les  grands 
animaux. 

Or,  en  faisant  de  nombreux  dosages  des  combustions  respiratoires,  et 
en  confirmant  la  loi  de  Regnault  et  Reiset,  à  savoir  que  les  combustions 
par  kilogramme  de  poids  vif  croissent  en  raison  inverse  de  la  taille, 
Gh.  Richet  a  été  amené  à  donner  de  cette  loi  une  formule  nouvelle,  à 
savoir  que,  pour  l'unité  de  surface,  la  production  d'acide  carbonique 
présente  une  constante  remarquable.  Cest  donc  l'étendue  de  la  surface 
tègumentaire  qui  règle  les  combustions  respiratoires  des  tissus.  Cette 
régulation  est  sous  la  dépendance  du  système  nerveux  central.  En 
effet,  si  l'on  abolit  l'activité  du  système  nerveux  par  un  anesthésique, 
comme  le  chloral,  les  chiens,  gros  et  petits,  produisent  sensiblement  par 
kilogramme  la  même  quantité  d'acide  carbonique.  11  s'ensuit  qu'un  petit 
chien  chloralisé  diminue  sa  combustion  chimique  de  70  pour  100,  tandis  que 
cette  diminution  n'est  que  de  30  pour  100  chez  un  gros  chien,  lui  chlora- 
lisant  par  la  même  dose  de  chloral  (relativement  au  poids)  un  gros  et  un 
petit  chien,  on  voit  que  le  gros  chien  se  refroidit  à  peine,  tandis  que  le 
petit  perd  5  ou  6  degrés  en  une  heure1. 

Mais  l'influence  du  grand  sympathique  sur  la  caloriflcation  est  encore 
aujourd'hui  difficile  à  préciser.  On  sait  que  la  section  du  grand  sympa- 
thique ou  sa  paralysie  amène  une  hvperémie  dans  les  parties  correspon- 
dantes du  corps;  cette  hyperémie  est  accompagnée  d'une  élévation  de 
température.  Par  contre,  la  galvanisation  du  bout  périphérique  du  grand 
sympathique  amène  une  anémie  des  parties  correspondantes,  anémie  qui 
est  accompagnée  d'un  abaissement  de  température  (V.  p.  256).  Les 
variations  locales  de  température  sont-elles  dues  uniquement  à  un  afflux 

i  Ch.  Richet,  Régulation,  par  le  système  nerveux,  des  combustions 
respiratoires,  en  rapport^ avec  la  taille  de  V animal  (Compt.  rend.  Acad^ 
des  scie?ices,  29  juillet  1889). 
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plus  ou  moins  considérable  de  sang,  qui  est  le  véhicule  de  la  chaleur 
produite  dans  1<>s  principaux  loyers  internes  de  combustion  (foie,  rate, 
viscères  en  général),  ou  bien  le  grand  sympathique,  en  dehors  de  ses 
filets  vaso-moteurs,  exerce-t-il  une  influence  directe  sur  la  calorification? 
Nous  avons  vu  précédemment  (p.  258)  qu'il  faut  reconnaître,  d'après  les 
recherches  de  Cl.  Bernard,  deux  ordres  de  nerfs  vaso-moteurs  :  les  vaso- 
constricteurs  et  les  vaso-dilatateurs.  Or,  l'expérience  montre  qu'il  y  a 
deux  ordres  de  phénomènes  de  température  en  rapport  avec  les  deux 
actions  vaso-motrices,  c'est-à-dire  que  les  nerfs  dilatateurs  sont  en  même 
temps  calorifiques,  tandis  que  les  constricteurs  sont  frigorifiques.  Le 
système  nerveux  semblerait  donc,  au  premier  abord,  n'atteindre  la  calo- 
rification, comme  la  nutrition,  que  par  l'intermédiaire  de  la  circulation. 
Mais  les  expériences  ultérieures  de  Cl.  Bernard  l'ont  amené  à  admettre 
une  action  du  grand  sympathique  différente  de  l'action  vaso-motrice 
et  qui  aurait  pour  conséquence  une  suractivité  dans  les  échanges  chi- 
miques avec  production  directe  de  calorique1  (V.,  du  reste,  les  considé- 
rations analogues  que  nous  avons  présentées  à  propos  de  l'influence  du 
système  nerveux  sur  les  sécrétions,  p.  300).  Inversement,  ce  n'est  pas 
seulement  parce  qu'ils  rétrécissent  les  vaisseaux  que  les  nerfs  vaso-con- 
stricteurs produisent  le  froid  ;  c'est  parce  qu'ils  refrènent  et  ralentissent 
en  même  temps  le  mouvement  chimique  de  nutrition. 

11  faudrait  donc  dire  désormais  qu'indépendamment  de  l'action  vaso- 
motrice,  le  prand  sympathique  exerce  une  action  thermique  :  calorifique 
par  les  vaso-dilatateurs,  frigorifique  par  les  vaso-constricteurs. 

La  fièvre,  caractérisée  essentiellement  par  une  élévation  de  la  tem- 
pérature normale,  est  le  résultat,  au  point  de  vue  de  la  physiologie  patho- 
logique, d'une  suractivité  des  nerfs  calorifiques. 

b)  Répartition  et  déperdition  de  la  chaleur.  —  Si  le  rôle  du 
système  nerveux  sur  la  production  locale  de  chaleur  est  une 
question  encore  délicate  à  résoudre,  il  n'en  est  plus  de  même  de 
son  rôle  sur  la  répartition  de  la  chaleur  ;  ici  il  est  facile  de  com- 
prendre comment  les  vaso-moteurs  fonctionnent  pour  répartir 
différemment  le  sang,  c'est-à-dire  la  chaleur,  selon  les  circon- 
stances, dans  les  parties  profondes  ou  dans  les  parties  superficielles 
et  régler  ainsi  la  déperdition  de  calorique. 

L'appareil  vasculaire  représente  un  système  de  canaux  dans 
lesquels  circule  un  liquide  chauffé,  le  sang;  et  si  les  organes  internes 
produisent  constamment  de  la  chaleur,  et  que  cependant  leur  tem- 
pérature reste  constante,  c'est  que  le  sang  réparti  dans  les  vais- 
seaux de  la  surface  du  corps  est  soumis,  par  rayonnement,  à  une 
déperdition  de  calorique,  déperdition  variable  selon  les  conditions 
de  milieu.  C'est  là  une  donnée  qui  peut  paraître  assez  difficile  à 

1  Cl.  Bernard,  Leçons  sur  la  chaleur  animale,  sur  les  effets  de  la  chaleur 
et  sur  la  fièvre,  Paris,  1876. 
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comprendre  au  premier  abord,  parce  qu'elle  semble  présenter 
quelque  chose  de  contradictoire,  quand  on  ne  considère  pas  les 
rapports  qui  lient  entre  elles  les  diverses  parties  de  l'organisme  : 
on  peut  hésiter  à  comprendre  comment  une  circulation  cutanée 
plus  active,  qui  produit  une  augmentation  de  température  de  la 
peau,  détermine  un  abaissement  de  la  température  centrale;  mais 
il  est  bien  évident  que  plus  la  peau  est  chaude,  plus  elle  perd  de 
calorique  par  rayonnement,  ou,  en  d'autres  termes,  que  plus  est 
considérable  la  quantité  de  sang  qui  passe  par  les  vaisseaux  de  la 
peau,  plus  est  considérable  le  refroidissement  delà  masse  du  sang 
total  de  l'organisme.  De  même,  si  l'on  hésite  d'abord  en  face  de  la 
donnée  d'après  laquelle  une  circulation  cutanée  plus  restreinte, 
qui  ne  lutte  que  d'une  façon  tout  à  fait  insuffisante  contre  les  causes 
de  refroidissement  du  tégument,  et  engendre  les  sensations  subjec- 
tives de  froid,  peut  avoir  pour  conséquence  une  élévation  de  la 
température  centrale,  il  est  bien  évident  qu'ici  les  effets  sont  inverses 
des  précédents,  c'est-à-dire  que  la  peau  froide  rayonne  moins  de 
calorique,  et  que  l'anémie  des  vaisseaux  cutanés  a  pour  conséquence 
un  moindre  refroidissement  de  la  masse  du  sang.  Examinons  donc 
quels  sont  les  mécanismes  nerveux  qui  président  à  l'état  de  resser- 
rement ou  de  dilatation  des  vaisseaux  cutanés  dans  la  lutte  de 
l'organisme  contre  le  froid  ou  contre  le  chaud  extérieur.  Nous  en 
emprunterons  les  principaux  éléments  au  mémoire  que  Léon  Fré- 
déricq (de  Liège)  a  récemment  publié  sur  ce  sujet  l. 

1°  L'expérience  montre  que,  lorsque  la.  température  extérieure 
s'abaisse,  la  peau  pâlit,  ses  vaisseaux  se  resserrent  et  opposent  un  obstacle 
énergique  à  la  circulation  cutanée.  Les  veines  ne  ramènent  donc  alors  de 
la  surface  du  corps  qu'une  faible  proportion  de  sang  refroidi.  Ce  sanir. 
se  mélangeant  ensuite  avec  celui  des  organes  internes,  n'y  détermine,  en 
raison  de  sa  faible  quantité,  qu'un  abaissement  de  température  insignifiant, 
compare  a  celui  produit  dans  les  conditions  ordinaires  par  le  sang  qui 
revient  des  mêmes  vaisseaux  cutanés.  Quel  est  le  mécanisme  de  cette 
constriction  des  vaisseaux?  Trois  hypothèses  se  présentent  :  Ou  bien  le 
froid  agit  directement  sur  les  vaisseaux  cutanés  :  ou  bien  il  agit  directe- 
ment sur  les  centres  nerveux  :  ou  bien  enfin  il  agit  par  un  mécanisme 
nerveux  réflexe,  dont  le  point  de  départ  est  l'excitation  des  nerfs  sensibles 
de  la  peau.  On  ne  saurait  rejeter  absolument  la  première  hj'pothèse, 
c'est-à-dire  se  refuser  à  admettre  une  action  directe  du  froid  sur  les 
muscles  des  vaisseaux  ou  sur  les  ganglions  périphériques,  lorsqu'on  a 
présents  à  l'esprit  les  faits  classiques  relatifs  à  la  physiologie  des  muscles 
lisses,  et  lorsqu'on   constate,  comme  l'a  fait  Frédéricq  (op.  cit.  p.  776) 

i  L.  Frédéricq.  Sur  la  régulation  de  la  température  chez  les  animaux 
à  sang  chaud  (Arch.  de  biologie  de  Beneden,  1882)/ 
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que  des   fragmenta  d'intestin  de  lapin  récemment  lacrifié  prés<  ntent,  si 
on  lea  place  dans  de  Peau  froide,  dea  vaiaaeaux  trèa  reaaerrés,  el  au  con- 
traire dea  vaisseaux  dilatée,  si  on  lea  place  dans  de  l'eau  tiède.  Maia  cette 
action  directe  n'est  pas  la  seule,  et  ne  se  produit  pas  avec  une  même  inten- 
sité pour  toutes  lea  parties;  elle  paraît  même  ne  jouer  qu'un  faible 
pour  certaines  régions  de  la  peau,  puisque,  d'après  une  autre  expéri 
de  Frédéricq,  en  excisant  rapidement  les  deux  oreilles  d'un  lapin  1 
par  section  du   l>ull>e.  et  en  plongeant  à  moitié  chacune  de  ces  -  reillea, 
l'une  dans  de  l'eau  a  42  degréa,  l'autre  dans  de  l'eau  à  13  degrés,  on  con- 
state que  les  parties  exposées  à  l'air  ne  présentent,  au  point  de  vue  do  leur 
vaaculariaation,  aucune  différence  appréciable  avec  celles  qui  sont  soumises 
à  l'action  delà  chaleur  ou  du  froid.  Quant  à  la  seconde  hypothèse,  elle  est 
réfutée  aussi  bien  par  le  raisonnement  que  par  l'expérience.  En  ellet,  nous 
-aurions  admettre  que  les   centres  nerveux    vaso-constricteurs  soient 
excités   par   le   sang   refroidi,  puisque  nous  savons  qu'un  abaissement  de 
température,  loin   d'agir  comme   un  stimulus,   déprime  l'excitabilité   de 
tous  les  centres  nerveux.  Et  l'expérience  démontre  que  l'application  exté- 
rieure du  froid  provoque  la   constriction  vasculaire  sans   qu'il   y  ait  au 
préalable  abaissement  de  la  température  interne  :  le    premier   effet  de 
l'immersion  dans  un  bain  froid,  ou  de  l'exposition  de  la  peau  a  un  rayon- 
nement énergique  n'est  en  aucune  façon  une  diminution  de  la  température 
interne  du  corps,  puisqu'on   observe  alors  une  légère  ascension  du  ther- 
momètre placé  sous  la  langue  ou  dans  le  rectum, élévation  de  température 
due  sans  doute  au  refoulement  du  sang  vers  les  organes  internes.  Au  con- 
traire toutes  les  expériences  parlent  en  faveur  de  l'hypothèse  d'une  action 
réllexe.ll  nous  suffira  de  citer  l'expérience  suivante  de  Frédéricq  (op. cit., 
p.  769).  «  Je  coupe  les  poils  aux  pattes  postérieures  chez  un  lapin  blanc 
de  façon  a  apprécier  à  la  vue  les  changements  dans  la  vascularisation  de 
la  peau.  Je  constate  alors  que  je  puis  à  volonté  faire  pâlir  les   pattes  en 
les  plongeant  dans  l'eau  froide  (à  13  degrés)...  il  me  suffit  de  couper  le 
sciatique  d'un  côté  pour  supprimer  l'influence  de  la   température  sur  la 
patte  opérée;  elle  ne  présente  plus  les  changements  de  teinte  qui  persistent 
dans  la  patte  saine.  »  Nous  pouvons  donc  conclure  à  l'exactitude  de  la 
troisième  hypothèse  formulée  ci-dessus  sur  la  nature  de  la  contraction 
vasculaire  qui  suit  l'application  du  froid  :  il  s'agit  surtout  d'une  activité 
réflexe  des  centres  vaso-constricteurs,  réglée  par  le  de^vé  de  température 
des  nerfs  sensibles  de  la  peau.  Tel  est  le  mécanisme  de  la  résistance  au 
froid  ;  il  aboutit  à  une  diminution  de  la  perte  de  calorique  par  la  surface 
cutanée. 

2°  La  lutte  contre  la  chaleur  exagérée  doit  se  faire  par  un  mécanisme 
inverse  :  Si  le  milieu  intérieur  tend  a  trop  s'échaullér,  la  dilatation  des 
vaisseaux  cutanés  amènera  une  grande  masse  de  sang  à  la  surface,  sang 
qui,  refroidi  au  contact  du  milieu  extérieur,  retournera  se  mélanger  au 
sang  des  organes  internes  et  concourra  à  y  faire  baisser  la  température. 
Selon  une  expression  de  Frédéricq,  l'organisme  sera  alors  comparable  a 
un  appartement  chauffé  dont  on  aurait  ouvert  les  fenêtres  :  l'air  chaud  de 
l'intérieur  y  est  remplacé  par  l'air  froid  venu  du  deho:s;  l'intérieur  de 
l'appartement  se  refroidit  au  profit  du  dehors. 

M.  I'lyal,  Physiol.  CO 
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Quel  est  le  mécanisme  de  cette  dilatation  des  vaisseaux  cutanés?  Une 
ancienne  expérience  de  Schiff  nous  force  à  admettre  que  cette  dilatation 
vasculaire  est  en  grande  partie  active,  due  à  l'irritation  des  nerfs  vaso- 
dilatateurs   et   non  uniquement  à  la  paralysie  des  vaso-constricteurs;  en 
effet,  dans   cette  expérience,  chez  des  lapins  qui  avaient  subi  la  section 
unilatérale  du  cordon  cervical,  à  gauche  par  exemple,  l'oreille  correspon- 
dante présentait  la  dilatation  vasculaire  et  l'augmentation  classique  de  la 
température:  or,  l'animal  ayant  été  placé  dans  une  étuve  chauffée, l'oreille 
droite  restée  saine  ne  tardait  pas  à  présenter  une  température  plus  élevée 
et    une   vascularisation   plus   considérable  que  l'oreille    paralysée.  Il  y  a 
don:  la  une  action  nerveuse  évidente.  Mais   s'agit-il  d'une  action  réflexe 
prenant  son  point  de  départ  dans  une  irritation  des  nerfs  sensibles  de  la 
peau,  ou,  inversement  à  ce  que  nous  avons  vu  pour  l'action  vaso  -motrice 
de  lutte  contre  le   froid,  la   chaieur  agirait- elle   sur  les   centres  nerveux 
par  l'intermédiaire  du  sang  surchauffé?  Tout  montre  qu'ici  l'action  de  la 
chaleur  est  complexe  et  que  l'activité  des  centres  vaso-dilatateurs  est  en 
partie  réflexe,  en  partie  automatique  :  elle  est  en  partie  réflexe,  puisque 
les  expériences   d'Adamkiewicz  ont  montré  que  l'application  d'un  vase 
métallique  rempli  d'eau  chaude  a  la  peau  delà  cuisse  provoque  une  hyper- 
émie  des    membres  inférieurs  (accompagnée  d'une  transpiration  plus  ou 
moins  abondante),  et  puisque  Frédéricq  a  vu  également,  chez  le  chien  et 
le  lapin,  que  l'immersion  de  l'une  des  pattes  de  derrière  dans  l'eau  chaude 
est    suivie   d'une  dilatation  vasculaire  se  montrant  à  la  fois  sur  la  patte 
immergée  et  sur  l'autre,  la  vascularisation  des  pattes  antérieures  n'étant 
alors  pas  modifiée;   elle  est  automatique,  c'est-à-dire  résulte  de  l'action 
directe  de  la   chaleur   sur  les   centres  nerveux,  puisque  les  expériences 
nombreuses  et  variées  de  Frédéricq  montrent  qu'une  élévation  de  la  tem- 
pérature interne  du  corps  suffit  a  provoquer  une  dilatation  énergique  de? 
vaisseaux  cutanés,  quel  que  soit  le  degré  de  température  de  la  peau.  Ainsi 
ce  phvsiologiste,  se  dépouillant   entièrement  de  ses  vêtements  dans  une 
pièce  où  la  température  est  peu  élevée  (15  degrés),  de  fa;on  a  provoquer 
un  lé^er  refroidissement  de  la  peau,  mais  respirant,  par  un    tube  parti- 
culier, de  l'air  surchauffé  et  humide,  constate  au  bout   de  peu  de  temps 
une  dilatation  générale  des  vaisseaux  de  la  peau;  ici  les  nerfs  cutanés  n'ont 
pu  être  le  point  de  départ  d'un  réflexe  vaso-moteur,  puisque  la  peau  était 
froide  au  début,  et  il  faut  bien  admettre  que  les  centres  ont  été  primitive- 
ment affectés  par  la  chaleur  interne.  L'ingestion  d'aliments  ou  de  boissons 
chaudes  en  grande  quantité  provoque  par  le  même  mécanisme  une  con- 
gestion vers  la  peau. 

Nous  vovonsuonc  que  les  vaso-moteurs  jouent  bien  réellement  dans  le 
maintien  de  la  température  constante  générale  le  rôle  que  l'on  était  arrivé 
à  leur  assigner  a  priori,  et  si  le  mécauisme  de  leur  entrée  en  action  dans 
la  lutte  contre  le  chaud  est  plus  complexe  et  un  peu  difféi  ent  de  celui  qui 
préside  à  leur  activité  dans  la  lutte  contre  le  froid,  c'est  sans  doute  que 
les  conditions  du  milieu  intérieur,  du  sang,  ne  sont  pas  les  mêmes  dans 
les  deux  cas  :  à  part  les  circonstances  exceptionnelles  de  séjour  dans  une 
étuve  c'est  à  l'intérieur  de  l'organisme  que  sont  les  sources  d'excès  de 
chaleur  contre  laquelle  l'organisme  doit  lutter,  c'est  alors  le  sang  qui  est 


UESUMÉ  \{)~ 

tout  d'abord  échauffé  et  qui  excite  directement  les  centres  nerveux  vaso- 
moteurs;  au  contraire,  dans  la  lutte  contre  le  froid,  c'est  de  l'extérieur 
que  vient  L'impression,  qui  doit  par  suite  agir  sur  les  nerfs  cutanés  et 
provoquer  ainsi  par  voie  réflexe  l'activité  des  centres  nerveux. 

RÉSUMÉ.  —  La  muqueuse  respiratoire,  lieu  des  échanges  gazeux,  est. 
développée,  en  1700  ou  1800  alvéoles,  sur  une  surface  qu'on  a  cru  pouvoir 
évaluera  200  mètres  carrés  (seulement  81  métrés  carrés  d'après  les  calculs 
plus  exacts  de  Marc  8ée).  Les  3/4  de  cette  surface  sont  représentés  par 
les  capillaires  pulmonaires  (soit  150  mètres  carrés),  tandis  que  1/4  seule- 
ment correspond  aux  mailles  de  ces  réseaux  capillaires. 

Ces  capillaires  sont  supportés  par  une  charpente  où  domine  le  tissic 
élastique,  et  recouverts  d'un  épithélium  très  mince. 

Ces  capillaires  sanguins  (dont  le  diamètre  est  en  moyenne  de  8  [x)  forment 
donc  une  nappe  sanguine  d»'  15* I  mètres  carrés  d'étendue  et  d'une  épaisseur 
de  0,008,  c'est-à-dire  d'un  volume  de  1200  centimètres  cubes  (soit  un 
peu  plus  de  1  litre).  Mais  cette  nappe  est  sans  cesse  renouvelée  par  le  fait 
de  la  circulation.  Or,  en  comptant  de  70  à  75  pulsations  cardiaques  par 
minute,  chacune  d'elles  lançant  environ  180  grammes  de  sang  dans  l'artère 
pulmonaire,  on  trouve  que  le  poumon  est  traversé  en  vingt-quatre  heures 
par  environ  20.000  litres  de  sang  (180  X70  X  60  X  24  =  19  584  000  cen- 
timètres cubes,  soit  19  584  litres).  Ce  chiffre  de  20  000  litres  de  sang  est 
à  l'approcher  du  chiffre,  qui  sera  rappelé  plus  loin,  et  qui  indique  la  quan- 
tité d'air  qui  passe  par  le  poumon  en  vingt-quatre  heures. 

L'inspiration  a  pour  mécanisme  une  dilatation  active  du  thorax  par 
contraction  des  muscles  inspirateurs  qui  élèvent  les  côtes.  Or,  comme 
lorsqu'une  côte  s'élève,  son  extrémité  antérieure  se  porte  en  avant,  et  sa 
convexité  se  porte  en  dehors,  il  en  résulte  une  augmentation  du  diamètre 
transverse  et  du  diamètre  antéro -postérieur  du  thorax  ;  le  diaphragme- 
élève  les  côtes  inférieures,  et,  par  suite,  contribue  également  à  la  dilata- 
tion de  ces  deux  diamètres;  de  plus,  en  abaissant  son  centre  phrénique,  et 
en  modifiant  la  courbure  de  sa  voûte,  il  augmente  le  diamètre  vertical  du 
thorax.  Le  poumon,  vu  le  vide  pleural,  est  obligé  de  suivre  ce  mouvement 
d'expansion  de  la  cage  thoracique,  et,  par  conséquent,  d'appeler  l'air 
extérieur. 

L 'expiration,  au  contraire,  est  due  à  Vclasticilê  du  poumon.  Le  pou- 
mon, très  élastique,  et  maintenu  au  contact  de  la  face  interne  de  la  cage 
thoracique,  tend  sans  cesse  à  revenir  sur  lui-même  et  à  se  ramasser  vers 
sa  racine  en  une  masse  compacte  (expérience  de  l'ouverture  de  la  plèvre  ; 
vide  virtuel  de  la  plèvre).  Pendant  l'inspiration,  le  poumon  est  violenté  ; 
mais  dès  que  les  muscles  inspirateurs  cessent  d'agir,  le  poumon,  revenant 
sur  lui-même,  entraine  avec  lui  et  resserre  la  cage  thoracique.  C'est  ce- 
qui  a  lieu  dans  l'expiration  ordinaire  ;  mais  lorsqu'il  y  a  expiration  forcée^ 
on  voit  entrer  eu  jeu  des  muscles  dits  expirateurs  qui  compriment  forte- 
ment le  thorax  (abaissent  les  côtes,  soulèvent  le  diaphragme  en  pressant 
sur  les  viscères  abdominaux,  etc.).  Ces  contractions  des  muscles  expirateurs- 
ont  surtout  pour  but  de  rendre  V expiration  plus  brusque  qu'elle  ne  pour- 


468  RESPIRATION  ET  CHALEUR  ANIMALE 

rait  l'être  par  la  simple  réaction  élastique  du  poumon  et  des  cartilages 
costaux. 

Pour  apprécier  les  valeurs  numériques  relatives  à  la  capacité  des  pou- 
mons et  au  courant  d'air  dont  ils  sont  le  siège,  il  faut  distinguer  1°  l'air 
complémentaire  (très  variable  selon  les  sujets)  :  2°  Y  air  de  la  respiration 
normale  (1/2  litre  environ);  3°  Yair  de  rêservce  ;  4°  Y  air  résidual.  La 
somme  de  ces  ditférentes  quantités  représente  la  capacité  pulmonaire, 
qu'on  peut  évaluer  à  4  ou  5  litres,  et  qu'il  ne  faut  pas  confondre  avec  ce 
qu'on  a  appelé  la  capacité  vitale  (ou  mieux  capacité  respiratoire),  laquelle 
ne  dépasse  pas  normalement  3  12  litre.  Parmi  ces  données  numériques, 
la  plus  simple  et  la  plus  importante  est  que  chaque  inspiration  amène  dans 
le  poumon  1/2  litre  (500  centimètres  cubes)  d'air. 

La  fréquence  de  la  respiration  (nombre  des  mouvements  respiratoires 
par  minute)  est  de  14  à  16  pour  l'adulte.  L'homme  fait  ainsi  passer  environ 
7  litres  d'air  par  minutes  dans  son  poumon  (0,500  X  14  =  1),  ce  qui  fait 
420  litres  par  heure  (7  X  60  =  420),  soit  environ  10  000  litres  par  vingt- 
quatre  heures  (420  X  24  =  10  080). 

Le  murmure  respiratoire  a  sa  principale  cause  dans  le  poumon  lui- 
même  (murmure  vésiculaire). 

Des  2000  litres  d'oxygène  qui  sont  introduits  en  vingt-quatre  heures 
(avec  les  10.000  litres  d'air,  puisque  l'air  est  composé  de  21  d'oxygène 
pour  79  d'azote),  dans  le  poumon  de  l'adulte,  530  litres  environ,  c'est- 
à-dire  à  peu  près  le  quart,  sont  retenus  (employés  aux  combustions  orga- 
niques). Par  contre,  il  y  a  environ  400  litres  d'acide  carbonique  expirés 
(par  vingt-quatre  heures). 

Cet  échange  gazeux  nous  explique  la  transformation  du  sang  noir 
(sang  veineux)  en  sang  rouge  (sang  artériel).  En  effet,  il  se  fait  au  niveau 
de  la  surface  pulmonaire  un  échange  dans  lequel  le  globule  sanguin 
(hématie)  se  charge  d'oxygène,  tandis  que  le  plasma  du  sang  laisse  dégager 
l'acide  carbonique  qu'il  contenait  en  dissolution,  et  surtout  en  combinaison. 

Ce  n'est  donc  pas  au  niveau  de  la  surface  pulmonaire  que  se  font  les 
combustions  respiratoires  :  elles  se  font  dans  l'intimité  de  tous  les  tissus 
(comme  le  prouve  d'ailleurs  l'étude  de  la  chaleur  animale). 

Le  sang  est  essentiellement  l'intermédiaire  entre  les  tissus  et  l'air 
extérieur  pour  le  transport  du  gaz  nécessaire  aux  combustions  (oxygène), 
et  du  gaz  produit  par  ces  combustions  (acide  carbonique). 

Si  la  pression  extérieure  diminue  considérablement,  l'oxygène  est  à 
une  trop  faible  tension  et  le  sang  n'en  renferme  que  des  proportions  insuf- 
fisantes pour  entretenir  la  vie  (expériences  de  Paul  Bert.  Catastrophe  du 
ballon  le  Zénith.  Jourdanet  et  le  Mexique). 

Si,  dans  un  milieu  confiné,  Yacide  carbonique  s'accumule,  sa  pression 
devient  telle  qu'elle  s'oppose  à  l'exhalation  pulmonaire  carbonique,  et 
l'animal  périt  asphyxié  par  l'excès  d'acide  carbonique,  quand  même 
l'oxvgène  lui  serait  fourni  en  quantité  suffisante  (P.  Bert). 

Si  le  milieu  ambiant  renferme  de  Y  oxyde  de  carbone,  ce  gaz,  ayant  une 
grande  affinité  pour  l'hémoglobine,  se  porte  sur  le  globule  rouge  du  sang, 
en  chasse  l'oxygène,  et  l'animal  périt  asphyxié  puisque  le  sang  ne  porte 
plus  d'oxygène  aux  tissus. 
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Les  effets  singuliers  qu'exerce  L'augmentation  considérable  de  pression 
extérieure  sont  dn<  (P.  Bert)  à  la  forte  tension  de  l'oxygène,  condition 
qui  arrête  tontes  les  combustions  corrélatives  au  mouvement  vital. 

Le  système  nerveux  règle  les  actes  respiratoires  pulmonaires  (partie 
mécanique  de  la  respiration).  Le  centre  des  réflexes  respiratoires  est  dans 
le  bulbe  (nœud  vital  de  Flourens);  les  voies  centripètes  sont  représentées 
par  le  pneumogastrique  et  secondairement  par  un  grand  nombre  de  nerfs 
Bensitifs  divers  ;  les  voies  centrifuges  sont  représentées  par  les  nerfs  moteurs 
des  muscles  du  thorax. 

L'homme  appartient  à  la  classe  des  animaux  dits  à  sang  chaud,  c'est- 
à-dire  dont  la  température  est  indépendante  du  milieu  ambiant.  La  tempé- 
rature du  corps  (prise  dans  le  creux  de  l'aisselle)  est  de  de  37°.  L'homme 
produit  de  la  chaleur  :  près  de  3000  calories  par  vingt-quatre  heures  (en- 
viron 1 12  calories  par  heure)  ;  cette  chaleur  est  le  résultat  des  combustions 
qui  ont  lieu  dans  l'intimité  de  tous  (es  tissus  et  aussi  des  dédoublements  et 
autres  actes  chimiques  très  complexes  dont  les  éléments  anatorniques  sont 
le  siège,  ou  qui  tout  au  moins  se  passent  dans  le  sang  des  capillaires  au 
niveau  de  ces  éléments  anatorniques.  Aussi  le  sang  veineux  général  (ven- 
tricule droit)  est-il  plus  chaud  que  le  sang  artériel.  Le  sang  se  rafraîchit 
au  lieu   de  s'échauffer  en  passant   par  le  poumon. 

Par  les  nerfs  vaso-moteurs,  le  système  nerveux  règle  la  distribution 
de  la  chaleur;  il  en  règle  aussi  la  production,  car  les  nerfs  vaso-dilata- 
teurs sont  calorifiques  et  les  vaso-constricteurs  frigorifiques. 

III.   —  Larynx    et    phonation. 

De  même  que  nous  verrons  bientôt  les  téguments  externes  se 
modifier  en  certains  points  de  manière  à  devenir  plus  aptes  à 
recevoir  les  impressions  du  monde  extérieur  et  constituer  ainsi 
les  organes  des  sens,  de  même  nous  voyons  le  conduit  aérifère 
de  la  respiration  présenter  au  niveau  de  la  partie  supérieure  du  cou 
une  disposition  spéciale  qui  constitue  le  larynx,  organe  apte  à 
mettre  l'homme  en  relation  avec  le  monde  extérieur  et  particuliè- 
rement avec  ses  semblables.  Cet  appareil  forme  donc  l'un  des  or- 
ganes les  plus  importants  qui  servent  aux  fonctions  de  relation, 
car  il  constitue  notre  principal  moyen  de  communication,  d'expres- 
sion, en  un  mot. 

Les  autres  moyens  de  communication  et  d'expression  se  trouvent 
disséminés  dans  les  divers  organes  extérieurs.  C'est  ainsi  que  les 
membres  et  surtout  les  tnembres  supérieurs  sont  des  organes 
d'expression  dont  les  signes  sont  en  général  très  aisément  inter- 
prétés. La  musculature  de  la  face  est  également  un  appareil 
d'expression  tout  particulier.  Tous  ces  muscles,  à  l'exception  de 
ceux  du  globe  de  l'œil,  sont  innervés  par  le  nerf  de  la  septième 
[•aire,  par  le  facial,  qui  est  sous  la  dépendance  de  la  moelle  allongée; 
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aussi  les  mille  variétés  d'expression  que  présente  la  face  peuvent- 
elles  se  produire  par  simple  action  réflexe,  et  sans  aucune  partici- 
pation de  la  volonté. 

Larynx.  —  Le  larynx,  organe  essentiel  de  la  phonation,  n'est 
qu'une  portion  de  la  trachée  modifiée  dans  sa  forme  et  un  peu  dans 
sa  structure.  Sous  le  rapport  de  la  forme,  la  trachée  présente  à 
•ce  niveau  un  rétrécissement,  une  espèce  de  défilé,  dont  les  dimen- 


Fig.  126.  —  Coupe  verticale 
schématique  du  larvnx  *. 


L*\-«t 


Fig.  127.  —  Muscles  intrinsèques  du  larynx 
vus  latéralement  *  *. 


sions  peuvent  être  diminuées  ou  agrandies  de  façon  à  rendre  presque 
à  la  trachée  son  calibre  primitif.  Ce  rétrécissement,  ce  défilé 
laryngien  est  multiple,  comme  le  montre  un  schéma  (fig.  126)  de 
la  coupe  verticale  du  larynx.  Il  y  a  trois  rétrécissements  qui  sont 

On  voit  que  la  partie  laryngienne  du  conduit  aérifère  présente  trois  rétrécis- 
sements circonscrits  :  —  1,  par  les  replis  aryténo-épiglottiques :  —  2,  par  les  cordes 
vocales  supérieures;  —3,  par  les  cordes  vocales  inférieures;  —  V,  V,  ventricules 
■du  larynx;  —  T,  trachée. 

La  lame  gauche  du  .  artilage  thyroïde  (t)  est  désarticulée  et  coupée  près  de  son 
angle  saillant;—  e.  épiglotte;  —  cr,  cricoïde  ;  —  f.  surface  articulaire  thyroïdienne: 
—  o.r.  «artilage  arytenoïde;  —  tr.  muscle  ary-arytènoïdien  transverse  ;  —  o,  im.- 
ary-arytènoidien  oblique;  —  p,  muscle  crico-arytènoïdien  postérieur;  —  /.  m 
crico-aryténoïdien  latéral;  —  i,  couche  inférieure,  et  s.  couche  supérieure  du  muscla 
thyro-aryténoidien;  —  car,  eta  et  cte,  faisceaux  musculaires  très  variables  et  non 
constants  contenus  dans  les  replis  arytèno-èpiglottiques,  et  désignés  sous  le  nom 
de  muscle  thyro-ary-épiglottique. 
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circonscrits,  le  premier  (en  allant  de  haut  en  bas)  parles  replis 
aryténo-épiglottiques,  1»'  second  par  les  prétendues  cordes  vocales 
supérieures  (simple  repli  de  la  muqueuse),  le  troisième  par  les 
vraies  cordes  vocales;  c'est  ce  dernier  seul  qui  constitue  la  véri- 
tablc  glotte,  le  véritable  orifice  phonateur,  —  Sous  le  rapport  de 
la  structure,  nous  trouvons  au  niveau  de  la  glotte  les  mômes  élé- 
ments que  dans  la  trachée,  mais  modifiés  aussi  dans  un  but  spécial. 
Ainsi,  tandis  que  l'épithélium  est  cylindrique  et  vibratile  dans 
toute  retendue  de  l'arbre  aérien,  au  niveau  de  l'éperon  formé  par 
la  flotte  proprement  dite  le  revêtement  épithélial  prend  la  forme 
pavimenteuse,  plus  appropriée  aux  fonctions  des  cordes  vocales.  Cet 
épithélium,  en  couches  plus  nombreuses  que  l'épithélium  vibratile, 
est  en  même  temps  plus  apte  à  prévenir  le  dessèchement  des  lèvres 
d'un  oriiice  où  le  courant  d'air  se  fait  avec  le  plus  de  violence.  Au- 
dessous  de  la  muqueuse,  nous  trouvons  le  tissu  élastique  déjà  con- 
staté dans  toute  la  longueur  de  la  trachée  et  toujours  formé  de  fibres 
irrégulièrement  entrelacées  et  tordues  comme  des  crins  de  matelas; 
ce  tissu  forme  au  niveau  de  la  glotte  une  couche  plus  épaisse,  qu'on 
a  considérée  comme  un  ligament  sous-jacent  à  la  muqueuse;  c'est 
ce  qu'en  anatomie  on  appelle  la  corde  vocale. 

Au-dessous  de  ce  tissu  élastique  on  trouve  encore,  comme  dans 
tout  l'arbre  aérien,  le  tissu  musculaire;  mais  au  niveau  du  larynx 
ce  n'est  plus  le  muscle  lisse,  c'est  le  muscle  strié  que  nous  rencon- 
trons; il  y  forme,  comme  dans  tous  les  appareils  de  la  vie  de  rela- 
tion, des  corps  musculaires  nettement  délimités  et  à  fonctions  bien 
déterminées  (muscles  crico-aryténoïdiens  postérieurs,  crico-aryté- 
noïdiens  latéraux,  aryténoïdiens,  thyro-aryténoïdiens)  (fig.  127). 
Enfin  les  anneaux  cartilagineux  de  la  trachée  se  modifient  également 
pour  former  des  pièces  spéciales  et  caractéristiques  (cartilages 
thyroïde,  cricoïde,  aryténoïdes)  (fig.  129  et  130). 

Orifice  g  lot  tique.  —  Le  rétrécissement  laryngien  inférieur  ou 
glotte  proprement  dite  présente,  quand  on  le  regarde  par  en  haut, 
la  forme  d'une  fente  triangulaire  ou  d'un  fer  de  lance,  dont  le 
sommet  est  en  avant  et  la  base  en  arrière.  Cette  base  est  formée 
par  les  muscles  aryténoïdiens.  Les  bords  du  triangle  sont  consti- 
tués dans  les  3/5  antérieurs  par  les  cordes  vocales,  et  dans  les  2/5 
postérieurs  parles  bords  des  cartilages  aryténoïdes  (fig.  128,  121), 
et  130).  Ces  cartilages  forment  des  pyramides  triangulaires  ;  leur 
base  est  un  triangle  dont  les  angles  sont  l'un  antérieur,  l'autre 
postérieur  et  le  troisième  externe;  un  des  côtés  de  ce  triangle  est 
donc  interne  et  forme  ainsi  la  partie  postérieure  de  la  glotte.  Or, 
chaque  cartilage  aryténoïde,  dans  son  articulation  avec  ce  qu'on 
appelle  le   chaton  du  cricoïde  (V.  lig.   129  et  130,  et  plus    loin 
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fig.  132,  133),  peut  tourner  autour  de  son  axe  vertical,  de  manière 
à  ce  que  son  angle  antérieur  (ou  apophyse  vocale)  se  porte  soit 
en  dedans,  soit  en  dehors,  ce  qui  modifie  nécessairement  la  forme 

de  l'ensemble  de  la  fente  glottique„ 
puisque  cet  angle  est  le  point 
d'attache  de  la  corde  vocale  occu  - 
pant  les  3  5  antérieurs. 

Donc  si  l'angle  antérieur  du  carti- 
lage arvténoïde  se  porte  en  dehors» 
la  glotte  sera  dilatée  et  prendra 
une  forme  losangique  (fig.  131). 
Cet  effet  est  produit  par  la  contrac- 
tion du  muscle  crico-arytènoïdîen 
postérieur,  qui  va  s'insérer  à 
l'angle  externe  de  l'aryténoïde  et  imprime  à  ce  cartilage  un  mou- 
vement de  bascule  dit  mouvement  de  sonnette. 


Fig.  12S.  —  Orilice  glottique  observé 
sur  le   vivant    au    moyen  du   laryn- 
goscope *. 


Icvetlltirt.      JL  ^™r'  «£■    F.opuit,Je 

Fig.  12J.  —  Face  postérieure  des  cartilages     Fig.  130.  —  Face  antérieure  du  cricoïde 
cricoïdeset  aryténoïdes  "*.  et  des  aryténoïdes  *** 

Si  l'angle  antérieur  du  cartilage  arvténoïde  se  porte  en  dedans, 
la  partie  antérieure  de  la  glotte  prendra  la  forme  d'une  fente  qui 

*  or,  Orifice  glottique;  —  ri,  cordes  vocales  inférieures;  —  rs,  cordes  vocales  supé- 
rieures; —  ar,  cartilage  arvténoïde;  —  l'ap,  replis  aryténo  épiglottiques  :  —  h.  bour- 
relet de  l'épiglotte. 

**  «,  Cartilage  cricoïde;  —  h,  sa  saillie  médiane;  —  c,  surface  articulaire  thyroï- 
dienne;—  d,  bord  inférieur;  —  c,  bord  supérieur;  —  f,  face  postérieure  des  carti- 
lages aryténoïdes;  —  i,  surface  articulaire  aryténo:dienne  du  cartilage  cricoïde  ;  — 
m,  apophyse  musculaire  (angle  externe  de  la  base  de  l'aryténoïde):  f,  apophyse 
vocale  vue  en  raccourci  (angle  antérieur  de  la  base  de  l'aryténoïde  ;  r,  cartilage 
corniculé. 

***  a,  Cartilage  cricoïde,  l\i<^e  interne  du  chaton;  —  b,  surface  de  section  de  la  por- 
tion annulaire  enlevée: —  rf,  bord  inférieur;  —  <\  bord  supérieur  du  cricoïde:  — 
m,  apophyse  musculaire  (angle  externe)  ;  —  v,  apophyse  vocale  (angle  antérieur):  — 
r,  cartilage  corniculé:  —  i,  p,  /,  t,  o,  saillies  et  dépression  de  la  face  antéro-externe 
de  l'aryténoïde,  destinées  à  <k'S  insertions  musculaires  pour  les  fibres  les  plus  externes 
du  tbyro-arytènoïdien,  et  ligamenteuses  pour  les  cordes  vocales  supérieures. 
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restera  ouverte  en  arrière  en  une  petite  ouverture  triangulaire  in- 
ter  aryténoïdienne  (flg.  132).  Enfin  cette  dernière  ouverture  pourra 
être  elle  même  réduite  à  une  fente  par  un  Becond  mouvement  qui 
rapprochera    directement   les    deux:  aryténoïdes    l'un    de   l'autre 


Fio.  131.  —  Forme   losangique  Je  la  glotte  par  l'action  des  muscles 
crico-aryténoïdiens  postérieurs  *. 


|  fig.  133).  La  première  action  est  produite  par  le  muscle  crico-ary- 
ténoïdien latéral  qui  fait  basculer  l'aryténoïde  en  sens  inverse  du 
crico-aryténoïdien  postérieur  ;  la  seconde  action  est  due  à  la  con- 
traction du  muscle  qui  forme  la  base  du  triangle  glottique,  à  l'ary- 
aryténoïdien,  qui  déplace  les  arvténoïdes  en  totalité  et  les  fait 
glisser  de  dehors  en  dedans  (hg.   133). 

Toutes  les  modifications  de  forme  de  la  glotte  sont  dues  à  ces 
deux  ordres  de  mouvement  :  mouvement  de  bascule  et  mouve- 
ment de  translation  en  totalité;  et  les  deux  formes  extrêmes  de 
la  glotte  ainsi  obtenues  sont  la  forme  losangique,  qui  a  lieu  pendant 
l'inspiration,  et  la  forme  linéaire,  qui  tend  à  se  produire  pendant 
l'expiration  (V.  la  Respiration,  p.  414)  ;  mais  elle  est  plus  spéciale 
à  la  phonation  et  à  l'effort  :  c'est  ce  qui  nous  explique  pourqoi 
l'effort  s'accompagne  souvent  d'un  ^on,  d'un  cri  caractéristique. 
Nous  voyons  de  plus  que,  des  quatre  muscles  intérieurs  du  larynx, 
un  seul  sert  à  dilater  la  glotte  ;  c'est  le  crico-aryténoïdien  posté- 

*  Coupe  horizontale  schématique  des  cartilages  du  larynx,  au  niveau  de  la  base 
des  cartilages  arvténoïdes.  —  Les  lignes  ponctuées  indiquent  la  position  nouvelle 
des  .artilages  par  suite  de  l'action  des  mus -les  agissant  dins  le  sens  de  la  U^che. 
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rieur:  le  crico-aryl  '..    dien  latéral  et  l'ary-aryténoïdien  ont  pour 
l'oblitérer  et  de  la  réduire  à  l'état  de  fente.  A  l'action  de 


Fi    .   132.  —  Occlusion  de  la  pai  .-^menteuse  de    la  glotte 


\ 


Fij.  133.  —  Oblitération  complète  de  la  fente  gîotticjue  " 

es  muscles  il  faut  joindre  celle  du  thyro-aryténoïdien,  qui,  placé 
dans  l'épaisseur  mêm  la  glotte,    en   complète   la  fermeture, 


'Action    1rs         -     es                 -     -  -       téraux,  agissant   lans  le    ?ens  indiqué 

par  les  flêrhes,  pour  mettre  les  ca:  _--                   jïdes  et  les  cordes  vocales  dans  la 

"  A  tiondes  :     -  -•■-.-;    -  -    eat  médian  des  cari ..    - 

noîdes,  dans  le  sens  indi  es  :  les  ligr. 

nouvelle  position  des  arvtèno:  les  U  nouvelle  forme  de  la  g 
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comme  tous  Les  muscles  courbes  placés  autour  d'un  orifice  :  mais 
nous  verrons  bientôt  que  La  contraction  de  ce  muscle  a  encore  à 
jouer  un  rôle  bien  autrement  important. 

Nous  n'avons  pas  parlé  d'un  muscle  extérieur  du  larynx,  du 
crico -thyroïdien  :  ce  muscle  n'a  sur  la  glotte  qu'une  action  rela- 
tivement moins  importante;  il  fait  basculer  le  cartilage  thyroïde 

en  avant,  en  le  tirant  de  son  côté,  et,  par  suite,  il  peut  allonger  la 
glotte  en  allongeant  les  parties  fibreuses  qui  vont  de  la  face  interne 
du  thyroïde  à  l'apophyse  antérieure  de  l'aryténoïde;  aussi  a-t-il 
été  considéré  par  un  grand  nombre  d'auteurs  comme  tenseur  des 
cordes  vocales;  mais  l'expérience  directe  a  montré  que  le  rôle  de 
ce  muscle  est  à  peu  près  nul  dans  la  phonation  ;  les  modifications 
qu'il  imprime  à  la  glotte  semblent  être  en  rapport  plutôt  avec  la 
déglutition  qu'avec  la  phonation  ;  et,  en  effet,  il  est  innervé  par  le 
même  nerf  que  le  constricteur  du  pharynx  (nerf  laryngé  supé- 
rieur^ branche  externe). 

Mécanisme  de  la  phonation.  —  L'expérimentation  sur  les 
animaux,  les  observations  accidentelles  sur  l'homme,  les  essais  de 
phonation  artificielle  sur  des  larynx  détachés,  tout  démontre  que 
c'est  au  niveau  de  la  glotte  que  se  forme  le  son  de  la  voix.  Quand 
ce  son  se  produit,  nous  savons  que  la  glotte  se  rétrécit  :  aussi  a-t-on 
cru  tout  d'abord  que  l'appareil  vocal  éteit  comparable,  comme 
mécanisme  intime,  à  un  sifflet,  c'est-à-dire  que  la  cause  du  son 
était  la  vibration  de  l'air  lui-même  passant  par  un  orifice  étroit,  et 
produisant  un  son  d'autant  plus  aigu  que  l'orifice  est  de  dimensions 
plus  petites. 

11  est  démontré  aujourd'hui  que,  dans  cet  appareil,  ce  n'est  pas 
seulement  l'air  qui  vibre,  mais  encore  et  d'abord  les  bords  de  la 
glotte,  de  sorte  que  le  larynx  doit  être  comparé  non  à  un  sifflet, 
mais  à  un  tuyau  à  anche  membraneuse.  Du  reste,  nous  trouvons 
dans  l'organisme  un  appareil  analogue,  qui  peut  également  fonc- 
tionner comme  une  anche,  ce  sont  les  lèvres  (orifice  buccal),  qui 
vibrent  elles-mêmes,  par  exemple,  quand  on  joue  du  cor  ;  inutile 
d'insister  sur  l'analogie  anatomique  entre  l'orifice  buccal  et  l'orifice 
glottique  *. 

Mais  si  les  bords  de  la  glotte  vibrent,  ils  doivent  pour  cela  être 
tendus.  On  a  donc  supposé  que  les  cordes  vocales  sous-jacentes  cà 
la  muqueuse  devaient  être  tendues  par  la  contraction  de  certains 

1  «  Rien  n'autorise  à  comparer  les  replis  thyro-aryténoïdiens  intérieurs  soit 
à  des  cordes,  soit  à  des  rubans.  11  est  beaucoup  plus  exact  de  les  appeler  tout 
simplement  les  replis  inférieurs,  ou,  si  l'on  cherche  un  nom  anatomique  plus 
approprié  à  leur  configuration  et  l'onction,  lèvres  vocales.  »  (L.  Mandl.  Trotté 
pratique  des  maladies  du  larynx  et  du  pharynx,  Paris,  i872.) 
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muscles.  Millier,  ayant  fait  passer  un  rapide  courant  d'air  par 
un  larynx  dans  lequel  il  avait  figuré  la  contraction  des  muscles 
crico-  thyroïdiens  par  la  traction  d'un  certain  poids  fixé  en  avant 
du  thyroïde,  obtint,  en  effet,  un  son  par  la  vibration  des  cordes 
vocales  tendues,  grâce  au  mouvement  de  bascule  du  cartilage 
thyroïde. 

Mais  rien  ne  prouve  que  les  choses  se  passent  ainsi  dans  la 
phonation  ;  si  les  lèvres  de  la  glotte  étaient  ainsi  tendues,  la  glotte 
serait  nécessairement  allongées  ;  or,  l'inspection  directe  prouve 
que  la  glotte  ne  s'allonge  que  très  peu  pendant  la  phonation.  De 
plus,  cette  tension  par  bascule  du  thyroïde  étant  opérée  par  le 
crico-thyroïdien,  ce  muscle  aurait  le  rôle  capital  de  la  phonation. 
Or,  la  section  du  nerf  qui  s'y  rend  (branche  externe  du  larynx 
supérieur),  sa  paralysie  modifie  à  peine  la  voix,  tandis  que  la 
section  du  laryngé  inférieur  abolit  immédiatement  la  phonation,  et 
cependant  ce  nerf  ne  donne  qu'aux  muscles  intérieurs  du  larynx  et 
nullement  au  crico-thyroïdien. 

Il  n'en  est  pas  moins  évident  que  les  lèvres  de  la  glotte  doivent 
être  tendues  pour  vibrer,  mais  il  reste  encore  à  chercher,  parmi 
les  tissus  qui  composent  ces  lèvres,  quel  est  celui  qui  est  susceptible 
de  tension  et  quel  peut  être  l'agent  de  cette  tension. 

Or,  si  nous  passons  en  revue  les  trois  tissus  qui,  de  la  superficie 
à  la  profondeur,  composent  l'épaisseur  des  lèvres  de  la  glotte, 
c'est-à-dire  la  muqueuse,  le  ligament  élastique  (corde  vocale)  et  le 
muscle  (fig.  134),  et  si  nous  cherchons  quel  est  celui  de  ces  trois 
éléments  qui  peut  constituer  le  corps  vibrant,  il  est  évident  que 
nous  ne  nous  arrêterons  pas  à  la  muqueuse  ;  elle  forme  un  revê- 
ment  protecteur,  mais  non  un  appareil  susceptible  d'être  tendu  et 
de  vibrer.  La  corde  vocale,  malgré  son  nom  de  ligament,  ne  nous 
paraît  pas,  contrairement  à  l'opinion  généralement  reçue,  présenter 
les  conditions  nécessaires  pour  constituer  une  corde  vibrante.  Ce 
ligament  est  composé  de  tissu  élastique,  c'est-à-dire  de  fibres 
non  rectilignes,  mais  enchevêtrées  en  tous  sens,  de  telle  sorte  que, 
quelque  traction  qu'on  lui  applique,  on  ne  lui  donne  jamais  qu'un 
degré  de  tension  insignifiant.  Du  reste,  à  l'état  physiologique,  cette 
tension,  accompagnée  du  rétrécissement  de  la  glotte,  ne  pourrait 
être  opérée  que  par  le  muscle  crico-thyroïdien,  et  nous  avons  vu 
que  ce  muscle  n'a  qu'un  rôle  insignifiant  dans  la  phonation.  Reste 
donc  le  tissu  musculaire ,  le  muscle  thyro-arythénoïdien.  Or,  le 
tissu  musculaire  est  très  susceptible  de  tension.  Quoi  de  plus 
tendu,  de  plus  énergiquement  élastique,  de  plus  vibratile  qu'un 
muscle  à  l'état  de  contraction  ?  Il  est  donc  probable  que  c'est  le 
muscle  thyro-aryténoïdien  qui,  au  point  de  vue  physiologique,  doit 
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constituer  la  vraie   corde   vocale,   le  véritable    et  seul   élément 
vibratile  parmi  los  tissus  qui  composent  les  lèvres  de  la  glotte. 
Pour  vibrer,  cette  corde  vocale  est  tendue,  mais  elle  n'est  point 
tendue    par    l'effet    de   puissances 
étrangères;  elle  se  tend  par  elle-        "y- 
même  ;  en  un    mot,  le  muscle  se 
contracte  l.  La  glotte  forme  donc, 
en  définitive,  une  /tanche  vibrante, 
non  par  tension,  mais  par  contra- 
ction. C'est   là,   comme  source  de 
son,    un  appareil  unique  dans  son 
genre,   un  appareil  qu'on  ne  peut 
artificiellement  imiter,  puisqu'on  ne 
peut  faire    du   muscle  ;   les  lèvres 
(muscle  orbiculaire    de    l'orifice 
buccal)  fonctionnent  d'une  manière 
analogue  dans  les  cas  cités  précé- 
demment 2. 

Reste  alors  à  se  demander  à  quoi 
sert  la  corde  vocale  élastique.  Nous 
comprendrons  facilement  son  rôle 
si  nous  nous  figurons  ce  qui  serait 
advenu  si  l'appareil  phonateur  ne 
s'était  composé  que  d'un  muscle 
recouvert  seulement  d'une  mu- 
queuse ;  à  chaque  contraction  du 
premier,  la  seconde  se  serait  irrégu- 
lièrement plissée  et  aurait  altéré  le  son,  comme  cela  se  produit  dès 
que  la  moindre  particule  étrangère,  mucus  ou  autre,  se  trouve 
arrêtée  sur  la  glotte.  Il  fallait  donc  là  un  appareil  élastique  qui 
rendît  le  muscle  et  la  muqueuse  indépendants  l'un  de  l'autre,  en 
s'interposant  entre  les  deux.  C'est  précisément  là  le  rôle  de  la  corde 

1  «  C'est  la  contraction  du  thyro-arylénoïdien  interne  qui  fait  que  le  repli 
intérieur  (lèvres  de  la  glotte),  mou  et  lâche  pendant  la  respiration,  se  trans- 
tonne pendant  rémission  de  la  voix  en  véritable  anche,  dont  la  rigidité  est 
proportionnelle  à  la  tonalité.  On  pourrait  donc  dire  que  ce  muscle  est  le 
muscle  d'accommodation  de  la  voix.  »  (L.  Mandl,  1872.) 

2  V.  la  remarque  p.  475. 


Fig.  134.   —  Coupe  verticale  du 
larynx  *. 


*  Cette  figure  montre  bien  que  les  lèvres  de  la  glotte  so:it  formées  essentiellement 
par  du  li^su  musculaire;  —  i,  cartilage  thyroïde;  —  2,  cartilage cricoïde ; —  3,  pre- 
mier  anneau  de  la  trachée  ;  — 4,  èpiglotte;  — â,  son  bourrelet  médian;  —  G,  cordes 
vocales  supérieures;  —  7,  cordes  vocales  inférieures;  —  S,  ventricules  de  Morgani  ; 
—  9,  muscle  lhyro-aryténoïdien(la  vraie  corde  vocale  au  point  de  vue  physiologique';; 
— 10,  muscle  crico-arytènoidien  latéral  ^Beauuis  et  Bouchard,  Anatomie  descriptive). 
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vocale,  et  ce  que  nous  avons  dit  de  sa  structure  démontre  assez 
qu'elle  est  admirablement  conformée  pour  remplir  ce  but  l. 

Les  différents  degrés  de  rétrécissement  de  la  glotte  influent  aussi 
sur  la  production  des  sons  et  modifient  leur  hauteur  ;  plus  la  glotte 
est  resserrée,  plus  le  son  est  aigu,  et  quand  le  son  arrive  à  son 
maximum  d'acuité,  la  glotte  ne  peut  plus  se  resserrer  sans  s'oblitérer 
complètement  dans  la  voix  ordinaire  ;  mais  il  parait  y  avoir  une 
disposition  particulière  pour  ce  qu'on  appelle  voix  de  tête  (voir 
page  480).  Il  résulte  de  la  disposition  anatomique  des  parties,  que 
les  cordes  vocales  (anatomiques)se  relâchent  à  mesure  quela  glotte 
se  ferme.  Si  donc,  ces  cordes  étaientla  partie  vibrante,  les  sons  de- 
vraient être  plus  graves  à  mesure  que  se  produit  ce  rapprochement 
des  lèvres  de  la  glotte  ;  il  est  vrai  que  l'étroitesse  de  l'ouverture 
augmente  l'intensité  du  courant  d'air  et  pourrait  ainsi  contribuera 
l'acuité  du  son  ;  mais  les  choses  sont  bien  plus  faciles  à  comprendre 
si  c'est  le  muscle  qui  vibre;  comme  c'est  lui  qui,  en  se  contractant, 
contribue  à  l'oblitération  de  la  glotte  et  même  qui  achève  cette 
fermeture,  plus  il  se  contracte,  plus  il  est  tendu  ;  plus  il  est,  par 
conséquent  apte  à  vibrer. 

Ainsi  les  cordes  élastiques,  dites  vocales,  n'ont  dans  la  phona- 
tion qu'un  rôle  accessoire,  celui  de  servir  d'intermédiaire  entre 
la  muqueuse  et  le  muscle  ;  elles  n'empêchent  pas  plus  celui-ci  de 
vibrer  que  les  parties  molles  qui  entourent  l'orbiculaire  des 
lèvres  n'empêchent  ce  muscle  de  vibrer  quand  on  joue  du  cor,  par 
exemple. 

Les  vibrations  du  muscle  thyro-aryténoïdien  sont  encore  rendues 
plus  faciles  par  la  présence  des  ventricules  du  larynx,  qui  ont  à 
remplir  le  double  but,  de  donner  plus  de  liberté  à  ce  muscle 
(fig.  134),  et  déjouer  le  rôle  de  caisse  de  renforcement. 

Parties  annexées  à  l'appareil  de  la  phonation.  —  Le  son 
produit  par  la  glotte  est  renforcé  par  les  vibrations  de  la  partie  du 
canal  aérien  qui  précède  et  suit  le  larynx.  Aussi  ces  parties  pré- 
sentent-elles des  mouvements  spéciaux  pendant  la  production  des 
sons.  Ainsi,  pendant  l'émission  des  sons  aigus,  le  larynx  monte,  et 
pour  cela,  nous  contractons  les  muscles  sus-laryngés  et  renversons 
la  tête  ;  pendant  les  sons  graves,  le  larynx  descend  et  le  menton 

1  V.  Heale,  Handbuch  der systematischen  Anatomie  des  Menschen,  1871, 

t.  II,  p.  259.  «  Les  fibres  musculaires  avancent  tellement  vers  les  cordes  vocales 
et  sont  tellement  unies  au  tissu  élastique,  qu'il  est  impossible  de  penser  que  les 
fibres  élastiques  vibrent  isolément  et  que  les  fibres  musculaires  se  retirent  du 
repli  muqueux...  L'utilité  du  tissu  élastique  consiste  en  ce  qu'il  peut  se 
raccourcir  sans  former  des  plis  et  sans  onduler,  comme  certains  liga- 
ments de  la  colonne  vertébrale.  » 
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s'abaisse.  Ces  mouvements  sont  bien  connus,  et  lorsqu'on  examine 
an  malade  au  laryngoscope,  on  lui  fait  parfois  émettre  des  notes 
aiguës,  parce  qu'alors  l'ascension  du  larynx  vient  le  présenter  plus 
facilement  à  l'exploration.  On  a  voulu  rendre  raison  de  ces  phéno- 
mènes  en  les  comparant  a  ceux  que  nous  produisons  dans  Les 
instruments  à  vent.  Dans  le  premier  cas,  on  allongerait  le  porte- 
vent  (partie  M>us-glottique)  et  raccourcirait  le  porte  voix  (partie 
sus-glottique),  et  vice  versa  dans  le  second  cas.  Mais  cette  expli- 
cation est  rendue  nulle  par  ce  seul  fait  que  les  mêmes  phénomènes 
B€  constatent  quand  nous  produisons  le  son  en  inspirant;  alors, 
quoique  la  valeur  physique  des  appareils  soit  renversée  (porte- 
voix  devenu  porte- vent  et  vice  versa),  le  larynx  s'élève  toujours 
pour  les  sons  aigus  et  s'abaisse  pour  les  sons  graves. 

Le  fait  de  l'élévation  du  larynx  s'explique  beaucoup  mieux  en 
considérant  que  les  parois  de  la  trachée  agissent  comme  appareil 
de  résonance,  et  que,  par  suite,  il  leur  faut,  pour  renforcer  tel  ou 
tel  son,  un  état  de  tension  particulier  ;  car  la  même  paroi  élastique 
ne  vibre  pas  indifféremment  avec  tous  les  sons  ;  il  faut  pour  cela 
que  sa  tension  soit  modifiée.  Plus  le  son  est  aigu,  plus  les  parois 
consonantes  doivent  être  tendues  ;  ainsi  la  contraction  des  muscles 
sus-laryngiens  tend  à  la  fois  les  parois  du  porte-voix  et  du  porte- 
vent  !. 

Il  faut  rattacher  à  ces  appareils  de  consonance  tout  l'ensemble 
de  l'appareil  nasal,  fosses  nasales,  sinus  frontaux,  ethmoïdaux, 
maxillaires.  Ces  cavités,  vu  leurs  parois  formées  de  lamelles  élasti- 
ques assez  minces,  sont  très  aptes  à  entrer  en  vibration.  Aussi  l'al- 
tération de  ces  appareils  modifie-t-elle  considérablement  le  timbre 
de  la  voix.  Les  cartilages  du  nez  eux-mêmes  font  partie  de  ces 
appareils  de  résonance,  et  chacun  sait  qu'en  empêchant  leurs 
vibrations  on  altère  d'une  façon  particulière  le  timbre  de  la  voix. 

La  trachée,  les  bronches,  le  poumon  et  la  cage  thoracique 
vibrent  aussi  pour  renforcer  les  sons  laryngiens.  Aussi  la  voix 
se  modifie-t-elle  dans  les  affections  trachéales,  bronchiques  et 
pulmonaires. 

L' articulation  du  langage,  qui  est  très  différente  du  simple  cri 
ou  son  laryngien,  résulte  presque  tout  entière  du  jeu  de  ces  parties 
consonantes  et  principalement  des  modifications  dans  les  ouvertures 
des  lèvres  et  de  l'arrière-gorge. 

Voix  et  parole.  —  Au  niveau  de  la  glotte  ne  peut  se  produire 

1  Y.  E.  Nicaise,  Physiologie  de  la  trachée  et  des  bronches,  1889.  — 
Physiologie  de  la  voix  ;  dilatation  delà  trachée  chez  les  chanteurs  (Revue 
de  chirurgie,  août,  1891). 
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qu'un  son  inarticulé,  le  son  giottique,  qui  ne  présente  à  consi- 
dérer que  des  différences  &  intensité ,  de  hauteur,  et  même  de 
timbre  ;  mais  ce  son  giottique,  par  le  renforcement  de  certain» 
de  ses  éléments  au  niveau  des  cavités  buccale  et  nasale,  et  par  son 
mélange  avec  des  bruits  produits  au  niveau  de  ces  mêmes  cavités, 
acquiert  des  caractères  particuliers  qui  en  font  la  voix  et  la  parole 
proprement  dites  (V.  Organes  des  sens,  Audition,  pour  l'explica- 
tion des  mots  intensité,  hauteur,  timbre,  bruits,  etc.) 

L'intensité  du  son  giottique  dépend  de  la  force  avec  laquelle  le 
courant  d'air  de  l'expiration  vient  frapper  les  lèvres  de  la  glotte 
disposées  pour  émettre  un  son  déterminé;  cette  intensité  dépend 
donc  essentiellement  du  développement  et  de  l'élasticité  du  pou- 
mon, de  l'ampleur  de  la  cage  thoracique,  de  la  force  des  muscles 
expirateurs. 

Les  lèvres  vocales  produisent  un  son  d'autant  plus  élevé  qu'elles 
sont  plus  tendues  et  plus  courtes  (plus  contractées  en  un  mot). 
Aussi  la  voix  humaine  forme- 1- elle  des  gammes  en  allant  des  sons 
graves  aux  sons  aigus;  elle  forme  même  deux  séries  de  gammes, 
dont  l'une  plus  basse,  est  généralement  désignée  sous  le  nom  de 
registre  de  poitrine  (voix  de  poitrine),  et  l'autre  plus  aiguë, 
plus  élevé,  sous  celui  de  registre  de  tète  (voix  de  tête).  Ces 
expressions  n'ont  aucune  valeur  au  point  de  vue  physiologique, 
car  dans  les  deux  cas  la  voix  se  forme  toujours  au  niveau  de  la 
glotte  ;  ce  qui  a  motivé  et  ce  qui  justifie  jusqu'à  un  certain  point 
ces  expressions,  ce  sont  les  sensations  que  l'on  éprouve  pendant 
l'émission  de  la  voix  dite  de  tête  ou  de  poitrine,  et  les  vibrations 
concomitantes  plus  accentuées  dans  les  parois  thoraciques  dans  un 
cas,  dans  les  cavités  sus-laryngiennes  dans  l'autre  cas.  D'après 
Mandl,  la  modification  giottique  essentielle  qui  produit  l'émission 
des  sons  dans  l'un  ou  l'autre  registre,  c'est  que  dans  la  voix  de 
poitrine  l'orifice  giottique  est  ouvert  et  vibre  dans  toute  son 
étendue,  tandis  que  dans  la  voix  de  tête  et  de  fausset,  l'orifice 
giottique  est  ouvert  et  vibrant  seulement  dans  sa  portion  interli- 
gamenteuse, toute  la  portion  intercartilagineuse  étant  fermée,  en 
même  temps  que  les  cordes  vocales  supérieures  s'abaissent, 
s'appliquent  sur  les  inférieures,  et  en  recouvrent  une  partie  consi- 
dérable de  manière  à  diminuer  l'étendue  de  la  partie  vibrante 
(comme  font  les  rasettes  employées  dans  les  tuyaux  à  anche  i). 

Dans  ces  conditions,  la  voix  humaine  peut  varier  en  général  dans 
une  étendue  de  deux  octaves,  et  selon  que  cette  étendue  de  deux 

1  Voy.  aussi  Cli.  Bataille,  Nouvelles  recherches  sur  la  phonation, 
Paris,  1861. 
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octaves  est  comprise  dans  des  régions  plus  ou  moins  liantes  de 
l'échelle  des  sens  musicaux,  on  a  classé  les  voix  humaines,  en 
allant  des  plus  basses  aux  pi  us  élevées,  en  voix  de  basse  (du  fa  au 
ré9  ),  de  baryton  (du  la  au  fa3  ),  en  voix  de  ténor  (de  Yut%  au  la3  ). 
de  contralto  (du  mit  à  VutÂ  ),  de  mezzo  -soprano  (du  so/2  au  m?"4  ), 
de  soprano  (du  */•_>  au  sol  )  ;  ces  deux  dernières  voix  sont  des  voix 
defemme.  Les  limites  extrêmes  de  la  voix  humaine  sont  du  /«/, 
(162  vibrations)  à  l' ut 5  (2069  vibrations).  Ces  différences  indivi- 
duelles sont  dues  principalement  à  des  diilérences  de  longueur  des. 
lèvres  de  la  glotte  :  la  longueur  de  ces  lèvres,  représentée  par  25 
chez  l'homme,  l'est  par  20  chez  la  femme,  par  15  chez  les  castrats, 
qui  possèdent  une  voix  très  aiguë. 

La  voix  de  l'enfant  est  très  aiguë,  et,  en  effet,  les  dimensions  de 
la  glotte  sont  chez  lui  moitié  moindres  que  chez  l'adulte.  Lors  de 
la  puherté  se  produit  la  mue  de  la  voix,  et,  à  la  suite  du  dévelop- 
pement relativement  subit  du  larynx,  la  voix  s'abaisse  d'une  octave 
chez  les  garçons,  de  deux  tons  seulement  chez  les  filles.  Dans  la 
vieillesse,  par  suite  de  l'ossification  des  cartilages,  de  l'atrophie  des- 
fibres musculaires  (?),  le  diapason  normal  baisse  encore,  en  même 
temps  qu'il  diminue  d'intensité:  les  ténors  deviennent  barytons 
(L.  Mandl). 

Le  timbre  de  la  voix  a  une  première  source  dans  les  lèvres  delà 
glotte  elle-même.  On  sait  qu'Helmholtz  a  démontré  que  le  timbre 
(V.  Organes  des  sens,  Audition)  est  dû  à  ce  que  les  sons,  qui  nous- 
paraissent  simples,  sont  en  réalité  composés  d'un  son  fondamental 
et  de  plusieurs  sons  accessoires  nommés  harmoniques  (Sauveur). 
La  combinaison  variable  de  ces  harmoniques,  selon  les  divers 
instruments,  en  constitue  le  timbre  particulier.  Les  lèvres  vocales 
peuvent,  comme  les  hanches  membraneuses,  présenter,  outre  la 
vibration  fondamentale  d'un  son,  des  vibrations  partielles  qui  donnent 
naissance  à  des  harmoniques  divers  de  ce  son  ;  de  là  les  timbres 
divers  du  son  glottique.  Mais  ce  qui  accentue  surtout  le  timbre 
de  la  voix,  c'est  le  mode  selon  lequel  quelques-uns  de  ces  sons 
harmoniques  sont  renforcés  au  niveau  des  cavités  et  lames  vibrantes 
sus-g-lottiques  (pharynx,  bouche,  fosses  nasales,  etc.),  de  manière 
à  prédominer  et  à  imprimer  leurs  caractères  particuliers  à  la  voix  : 
(V.  plus  haut,  p.  479). 

Cette  étude  des  sons  harmoniques,  comme  sources  du  timbre  de  la  voix, 
a  permis  à  Willis,  Wheatstone,  Donders,  du  Bois  Reymond,  et  surtout  a 

1  Helmholtz,  Théorie  physiologique  de  la  musique,  irai,  franc,  par 
Guéroult,  Paris,  1868. 

M.  Duval,  rhvsiol.  31 
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Helmholtz1 ,  de  pénétrer  le  mécanisme  par  lequel  se  produisent  les  voyelles. 
Les  voyelles  sont  essentiellement  des  sons  produits  par  le  passage  de  l'air 
dans  les  cavités  pharyngienne  et  buccale,  qui  se  disposent  d'une  manière 
particulière,  et  par  suite  résonnent  différemment  pour  la  production  de 
chaque  voyelle.  Quand  on  prononce  une  voyelle  à  voix  basse,  la  glotte  n'y 
prend  aucune  part,  et  le  son  de  la  voyelle  se  produit  uniquement  par  1". 
passage  de  l'air  dans  les  cavités  sus-glottiques  disposées  en  ce  moment 
pour  l'émission  de  la  voyelle  en  question:  lorsqu'on  prononce  cette  voyelle 
a  haute  voix,  les  cavités  sus-glottiques  disposées  comme  précédemment 
ont  pour  effet  de  renforcer,  dans  le  son  glottique,  les  harmoniques  qui 
correspondent  précisément  au  son  de  la  voyelle  que  l'on  veut  émettre.  En 
d'autres  termes,  les  cavités  buccale  et  pharyngienne  se  comportent  comme 
des  résonnateurs,  qui  peuvent  être  diversement  accordés  2. 

Nous  ne  pouvons  nous  étendre  davantage  sur  cette  analyse,  qui  est  du 
ressort  de  la  physique  pure;  ajoutons  seulement  que  l'on  a  pu  parfaitement 
déterminer  la  forme  que  prennent  ces  cavités  pour  l'émission  de  telle  ou 
telle  voyelle,  et  que,  lorsque  ces  cavités  sont  ainsi  disposées,  si  Ton  fait 
passer  lèvent  d'une  soufflerie  devant  la  bouche,  on  entend  alors,  même  en 
retenant  sa  respiration,  se  produire  des  sons  qui  ressemblent  parfaitement 
aux  voyelles  que  l'on  prononcerait  a  voix  basse.  D'une  manière  générale, 
on  peut  dire  que  le  «  diamètre  longitudinal  de  la  cavité  pharyngo-  buccale 
est  raccourci  et  son  diamètre  transversal  agrandi  successivement  pour  les 
voyelles  «,  e,  i;  pour  les  voyelles  o  et  u,  au  contraire,  le  diamètre  longi- 
tudinal s'allonge  et  le  diamètre  transversal  diminue.  Les  mouvements  des 
diverses  parties  de  la  cavité  se  conforment  à  cette  disposition  générale. 
Les  lèvres  exécutent  un  mouvement  horizontal  de  plus  en  plus  prononcé 
en  arrière  pour  les  trois  premières  voyelles,  tandis  que  pour  les  deux  der- 
nières le  mouvement  en  avant  sera  déplus  en  plus  marqué.  Pour  Yo  etl'w, 
il  y  a  retrait  de  la  langue,  tandis  que  pour  l'e  et  Yi,  la  langue  est  plus  ou 
moins  jetée  en  avant.  Les  mouvements  des  joues,  du  voile  du  palais,  delà 
luette  et  des  piliers  s'accordent  à  réaliser  la  disposition  générale,  etc.  » 
(Mandl,  op.  cit.) 

Les  consonnes,  qui  sont,  après  les  voyelles,  le  second  élément  de  la 
voix  articulée,  ne  sont  pas  des  sons  comme  les  voyelles  ;  ce  sont  des  bruits, 
c'est-à-dire  des  vibrations  irrégulières  et  trop  confusément  mélangées  pour 
être  perçues  séparément  (V.  Audition) ;  ce  sont  des  bruits  qui  ne  peuvent 
se  faire  entendre  distinctement  par  eux-mêmes,  mais  qui  se  différencient 
par  la  manière  dont  ils  laissent  commencer  ou  finir  l'émission  d'une  voyelle. 
Les  consonnes  ne  peuvent  donc  pas  être  prononcées  sans  l'association  d'une 
voyelle.  De  là  leur  nom  (cuni  sonare).  Au  moment  de  l'émission  d'une 
voyelle,  les  cavités  buccale  et  pharyngienne  se  disposent  de  manière  a 
présenter  à  l'air,  qui  va  produire  la  voyelle,  certains  obstacles  qu'il  ébranle, 
d'où  le  bruit  plus  ou  moins  éclatant  des  consonnes. 

Selon  que  cet  obstacle  siège  au  niveau  des  lèvres,  de  la  langue  ou  du 

i  Laugel,  La  Voix,  l'Oreille  et  la  Musique,  d'après  les  travaux  de  Helmholtz. 
In  Revue  des  Deux  Mondes,  mai  1807. 

2  Mandl,  Hygiène  de  la  voir  parlée  ou  chantée,  Paris,  1870. 
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Toile  du  palaisel  «lu  pharynx,  on  a  dea  consonnes  labiales,  linguales  ou 
iturales;  et  selon  que  l'obstacle  est  vaincu  par  une  espèce  d'explosion, 
par  un  frottement  vibratoire  ou   par  un  tremblement,   on  a  des  labiale» 
explosives  (b,  p),  résonnantes  (f,  r,  m),  tremblotantes  (r),  di  -  linguales 
ecplosivei  (.t,  <l),  résonnantes  (s,  n,  l),  trembl   \ani       •  ■  lingual);  dea 
gutturales  explosives  (k,  g),  résonnantes  (j  et  ch,  Burtoutchez  les  Pille - 
mands),  tremblotantes  (r  guttural;.  La  langue  française  ne  possi  le  pas 
véritables  consonnes  gutturales .  c'est  à-dire  se  produisant  dans  le  pharynx  ; 
mais  certaines  langues,  et  surtout  l'arabe,  en  possèdent  de  très  accentu 
par  exemple  pour  le  bruit  que  nous  désignons  par  h,  qui  parait  alors  se 
produire  par  un  obstacle  siégeant  très  profondément,  au  niveau  même  de 
la  glotte.  C'est  en  cherchant  à  pénétrer  le  mécanisme  de  la  production  <\o< 
lies  gutturales  de  la  langue  arabe  que  Czermack  découvrit  le  laryn- 
goscope, aujourd'hui  universellement  employé  pour  l'exploration  du  larynx. 
Les  consonnes  labiales,  et  surtout  les  labiales  explosives  (b,  p,  m),  sont 
les  plus  faciles  à  prononcer,  vu   la   simplicité  des   mouvements  qu'elles 
exigent.  Ce  sont  les  premières  prononcées  par  l'enfant  (papa,  marna,  etc.), 
celles  que  l'on  arrive  le  plus  facilement  à  faire  répéter  à  certains  animaux 
[ue  l'on  trouve  naturellement  produites  dans  le  bêlement. 
I  >'autre  part,  certaines  mêmes  consonnes  peuvent  être  produites  par  des 
mécanismes  analogues,  mais  siégeant  dans  des  parties  différentes  ;  ainsi  on 
peut  distinguer  quatre  r  produits,  soit  par  la  vibration  des  lèvres  (comme 
dans  opprobre),  soit  par  celle  du  bout  de  la  langue  (r  normal),  soit  par 
celle  du  voile  du  palais  (r  du  grasseyement),  soit  enfin  par  l'orifice  supé- 
rieur du  larynx. 

L'ensemble  de  ces  phénomènes,  par  lesquels  un  son  est  émis  par  la 
glotte,  modifié  par  les  cavités  pharyngienne  et  buccale  de  manière  à  repré- 
senter une  voyelle,  et  associé  à  certains  bruits  qui  se  produisent  dans  ces 
mêmes  cavités  et  forment  les  consonnes,  cet  ensemble  constitue  la  voix 
articulée,  et  par  la  combinaison  intelligente  des  voyelles  et  'des  consonnes 
en  si/Il  i.bes.  et  des  syllabes  en  mots,  constitue  la  parole.  Dans  la  parole 
parlée,  les  syllabes  sont  produites  avec  des  variations  peu  marquées  de 
hauteur  ;  dans  la  parole  chantée,  au  contraire,  les  syllabes,  et  surtout  les 
voyelles,  leur  élément  essentiel,  sont  produites  successivement  avec  des 
variations  de  hauteur  considérables  et  harmonieusement  réglées. 

Innervation  de  V appareil  laryngien.  — Le  muscle  crico  thy- 
roïdien, qui  est  au  dehors  et  en  avant  dularynx,  est  innervé  parla 
branche  externe  du  laryngé  supérieur  ;  tous  les  autres  muscles 
du  larynx  sont  innervés  par  le  laryngé  inférieur  ou  récurrent l. 

1  La  branche  interne  du  laryngé  supérieur  donne  la  sensibilité  à  la  rnuquei;- 
<lu  larynx.  Or  ce  laryngé  supérieur  est  uni  au  récurrent  par  une  branche  anat- 
itique  bien  connue  en  anatomie  sous  le  nom  d'anastomose  de  Galien.  La 
nature  et  le  rôle  de  ce  filet  anastomotique  ont  provoqué  de  nombreuse  - 
recherches  de  la  part  des  physiologistes.  D'après  Fr.  Franck  (Compt.  rend. 
Acid.  des  sciences,  2)  aoàt  1879),  l'anastomose  de  Galien  représente  des 
filets  sensitifs  (centripètes)  remontant  du  récurrent  dans  le  laryngé  supérieur  : 
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Les  fibres  nerveuses  motrices  du  larynx  semblent  donc  venir  du 
pneumogastrique,  d'après  l'anatomie  descriptive;  mais  elles  repré- 
sentent en  réalité  la  suite  de  fibres  que  ce  grand  tronc  nerveux 
emprunte  à  l'accessoire  de  Willis,  ou  spinal  (branche  interne  du 
spinal).  Aussi  la  section  du  spinal  abolit-elle  complètement  la  voix. 
On  pourrait  donc  le  nommer  le  nerf  vocal.  Chose  remarquable,, 
les  autres  rameaux  du  spinal  (branche  externe)  se  rendent  à  deux 
muscles  superficiels  et  bien  connus,  le  sterno-cléido-mastoïdien  et 
le  trapèze,  muscles  qui  tous  deux  jouent  un  grand  rôle  dans  l'ex- 
pression par  signes,  dans  ce  qu'on  pourrait  appeler  le  langage  du 
cou  et  des  épaules  (lever  les  épaules,  faire  de  la  tête  un  signe  né- 
gatif, etc.).  Le  nerf  spinal  semble  donc  être  le  nerf  de  la  mimique 
et  de  la  'phonation. 

Tout  en  servant  à  la  mimique,  la  branche  externe  du  spinal  prend 
encore  une  part  active, mais  indirecte,  à  la  phonation.  C'est  elle  qui 
innerve  les  muscles  sterno- mastoïdien  et  trapèze  lorsque,  pendant 
l'expiration  sonore,  ces  muscles  se  contractent  pour  empêcher  la 
cage  thoracique  de  s'affaisser  subitement,  et  pour  ménager  ainsi  le 
soufflet  à  air.  Ce  fonctionnement  est  facile  à  constater  chez  les 
chanteurs,  où  il  constitue  ce  que  ATandl  a  appelé  la  lutte  vocale. 
En  effet,  dans  ce  moment  le  spinal  lutte  contre  l'expiration,  et 
Cl.  Bernard,  qui  par  de  nombreuses  vivisections  a  démontré  ce- 
même  rôle  du  spinal  chez  les  animaux  pendant  l'émission  d'un  cri 
prolongé,  a  montré  par  là  qu'au  point  de  vue  physiologique  le  nerf 
spinal  est,  non  pas  Y  accessoire,  mais  bien  Y  antagoniste  du  pneu- 
mogastrique, puisque,  au  niveau  de  la  glotte  (branche  interne),  il 
produit  des  mouvements  opposés  à  la  respiration. 

Il  est  démontré  aujourd'hui  que  le  centre  nerveux  réflexe  de  la 
phonation  a  son  siège  dans  la  moelle  allongée.  En  effet,  ce  centre- 
ne  se  trouve  pas  dans  le  cerveau ,  car  on  a  vu  des  anencéphales  qui 
criaient  sous  l'influence  d'excitations  extérieures  ou  de  douleur» 
internes.  Quant  au  centre  du  langage  articulé,  ou  plutôt  quant  au 
centre  de  la  mémoire  de  V articidation  des  mots,  nous  avons  vu 
qu'il  est  dans  la  substance  corticale  du  cerveau,  et  qu'aujourd'hui 
on  est  parvenu  à  localiser  la  partie  corticale  qui  est  le  siège  de  la 
mémoire  visuelle ,  et  celui  qui  répond  à  la  mémoire  auditive  des 
mots  (V.  fig.  39,  p.  112),  et  qu'enfin  la  troisième  circonvolution 
frontale  gauche,  ou  circonvolution  de  Broca,  est  le  siège  de  la 

ces  filets  sensitifs  proviennent  surtout  de  la  muqueuse  de  la  trachée  et  des- 
grosses  bronches,  comme  le  prouvent  les  manifestations  de  sensihilité  fournies 
par  ranimai  quand  on  irrite  avec  quelques  gouttes  d'ammoniaque  la  muqueuse 
de  la  trachée  et  des  grosses  bronches,  en  préservant  le  larynx  par  une  canule 
spéciale. 
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mémoire  des  mouvements  phonateurs.  Mais  le  centra  bulbaire 
peut  encore  fonctionner  par  action  réflexe, alors  que  le  centrecéré- 
bral  est  détruit,  car  le  cri  peut  être  très  facile  et  l'articulation  très 
difficile.  Aussi  tant -il  distinguer  V amnésie,  ou  la  perte  de  la  mé 
moire  des  mots,  de  V aphasie  laryngienne  ou  perte  de  la  voix. 

Disons  enfin  que  le  fonctionnement  de  l'appareil  phonateur,  au 
point  de  vue  du  langage,  est  dans  une  relation  étroite  avec  celui  de 
l'audition;  la  parole  ne  pouvant  venir  qu'après  l'audition,  l'enfant 
n'apprend  à  parler  que  par  la  reproduction  des  sons  qu'il  entend 
journellement.  Celui  qui  n'a  pas  entendu  ne  peut  parler  ;  bien  plus, 
.ainsi  que  l'a  démontré  Bonnafond,  tout  individu  ayant  entendu  et 
parlé  jusqu'à  l'âge  de  trois  ou  quatre  ans,  même  de  cinq,  et  qui 
accidentellement  viendra  à  perdre  complètement  l'ouïe,  perdra  peu 
à  peu  l'usage  de  la  parole  à  tel  point  que,  quelques  années  après,  il 
sera  à  peine  susceptible  d'articuler  quelques  sons.  On  peut  donc 
dire  que  le  sourd-muet  de  naissance  n'est  muet  que  parce  qu'il  est 
sourd  l. 

Résumé.  —  Le  larynx  est  l'organe  de  la  phonation,  qui  se  produit  au 
niveau  des  cordes  vocales  inférieures  (véritables  cordes  vocales).  Ce  sont 
les  bords  de  la  glotte  qui  vibrent  comme  dans  un  instrument  à  anche  mem- 
braneuse, et  les  muscles  qui  modifient  l'ouverture  de  la  glotte  et  en  tendent 
les  bords  (cordes  vocales),  modifient  ainsi  Vacuité  des  sons.  De  tous  ces 
muscles,  le  plus  important  à  considérer  est  le  thyro-aryténoïdien. 

La  glotte  ne  produit  qu'un  son  inarticulé,  doué  d'une  hauteur,  d'un 
timbre  et  d'une  intensité  variables. 

U  articulation  des  sons  est  due  :  1°  au  mode  selon  lequel  quelques-uns 
des  harmoniques  du  son  glottique  sont  renforcés  par  les  cavités  pharyn- 
gienne, nasale,  buccale  (production  des  voyelles);  2°  aux  bruits  qui  se 
produisent,  au  moment  ou  à  la  fin  de  l'émission  des  voyelles,  dans  la  cavité 
buccale  (consonnes  labiales,  linguales,  gutturales,  etc.). 

Le  nerf  récurrent  est  le  nerf  de  la  phonation;  il  innerve  tous  les  muscles 
du  larynx,  excepté  le  crico-thyroïdien;  ce  nerf  provient  de  la  branche 
interne  du  spinal  annexée  au  pneumogastrique.  La  branche  externe  du 
spinal  sert  également,  mais  d'une  manière  moins  directe,  à  la  phonation 
(innervation  du  trapèze  et  du  sterno-mastoïdien  dans  le  chant). 

i  Voy.  J.  P.  Bonnafont,  Traité  théorique  et  pratique  des  maladies  de 
l'oreille,  2e  édition,  p.  60(J,  Paris,  1873.  —  Gellé,  Précis  des  maladies  de 
l'oreille.  Paris,  1884. 
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NUTRITION    EN    GÉNÉRAL 


Les  progrès  de  la  physiologie  générale  permettent  aujourd'hui 
de  tra  ...  sons  le  titre  à' étude  de  la  nutrition  en  général,  une 
esqi  is»  les  .apports  les  plus  essentiels  entre  les  phénomènes  que 
nous  venons  dYtudier  dans  les  chapitres  précédents  (digestion. 
circulation,  respiration»  et  ceux  qui  seront  l'objet  des  chapiti 
suivants  sécrétions  et  excrétions  en  particulier).  —  La  présente 
étude  sera  de  plus  un  complément  de  celle  que  nous  avons  faite  sur 
ia  sécrétion  en  général  (ci- dessus,  p.  292). 

I>'une  manière  générale,  on  désigne  sous  le  nom  de  nutrition, 
l'ensemble  des  échanges  qui  se  :  ..:  entre  l'organisme  vivant  et  le 
milieu  qui  l'entoure. 

La  nutrition,   chez  les  animaux,  comprend  à  la  fois  des  actes 
préparatoires  et  des  actes  intimes  qui  se  passent  au  niveau  des  tissus. 
es  éJ  iments  anatonrques.  Mais  ces  actes  préparatoires  sont  telle- 
ment distincts,  qu'ils  sont  aujourd'hui  classés  en  physiologie  comme 
.  ïs  fonctions  particulières  :  digestion,  ou  actes  de  transformation 

-  -  stances  alimentaires;  absorption,  ou  pénétration  des  sub- 
stances transformées  dans  le  sang  ;  circulation,  ou  transport  du 
sang  et  de  ces  substances  jusqu'au  niveau  de  tous  les  tissus,  de 
tous  les  éléments  anatomiques.  Au  niveau  des  éléments  anatomiques 
se  produisent,  au  contact  du  sang,  les  phénomènes  auxquels  on 
réserve  spécialement  aujourd'hui  le  nom  de  nutrition:  ce  sont  les 
_  -  [ui  s "  ':.  Missent  plus  ou  moins  directement  entre  le  sang 
et  les  tissus,  les  actes  par  lesquels  certaines  glandes  modifient  la 
composition  du  sang,  etc. 

Lu  sang  dans  la  nutrition»  Distinction  des  actes  successifs 
de   la  lion.  —  Le  sang  est  le  milieu  intérieur  dans  lequel 

vivent  les   éléments  anatomiques;   il  leur  apporte  les  matériaux  à 
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assimiler,  il  entraîne  loin  d'eux  les  substances  résultant  de  la  désas- 
similation. 

Pour  que  cette  nutrition  (U>*  éléments  anatomiques  s'effectue 
normalement,  la  composition  de  ce  milieu  intérieur  ne  doit  pas  subir 

des  oscillations  trop  considérables;  si  les  substances  qui  y  sont 
normalement  contenuess'y  trouvent  dans  des  proportions  exagérées, 
les  éléments  de  tissus  subissent  des  modifications  fonctionnelles  qui 

se  traduisent  souvent  par  des  altérations  matérielles  faciles  à  cou 
stater.  Ainsi,  par  exemple,  il  est  un  tissu,  celui  du  cristallin,  qui 
nous  donne  une  mesure  de  l'influence  que  peut  exercer  l'état  de  plus 
ou  moins  grande  richesse  du  sang  eneau,c'est-à-direla  concentration 
du  milieu  intérieur  (par  perte  d'eau  ou  bien  par  excès  de  substances 
salines  ou  autres  en  dissolution  dans  le  plasma).  On  sait  que  lorsque, 
sur  une  grenouille,  on  introduit  dans  le  tube  digestif  une  forte  dose 
de  sel  marin  ou  de  sucre,  telle  que  son  absorption  amène  le  sang  à 
un  haut  degré  de  concentration,  on  voit  bientôt  le  cristallin  devenir 
opaque,  parce  qu'il  cède  une  partie  de  son  eau  au  sérum  sanguin. 
Dès  que  l'on  remet  l'animal  dans  les  conditions  nécessaires  pour 
que  le  sang  reprenne  son  eau  normale  de  constitution  et  rende  au 
cristallin  celle  qu'il  lui  avait  empruntée,  l'opacité  de  la  lentille 
disparaît  aussi  rapidement  qu'elle  s'était  montrée.  Un  phénomène 
analogue  se  produit  en  clinique  ;  chez  les  malades  diabétiques, 
c'est-à-dire  hyperglycémiques,il  est  connu  sous  lenom  de  cataracte 
diabétique.  Du  reste,  il  est  bien  d'autres  symptômes  du  diabète  qui 
s'expliquent  par  le  fait  de  la  concentration  du  sang,  c'est-à-dire 
par  le  fait  des  échanges  endosmo-exosmotiques  qui  se  font  alors 
entre  lui  et  les  tissus;  on  sait,  par  exemple,  que,  chez  le  diabétique, 
l'eau  ingérée  pour  satisfaire  sa  soif  intense  n'est  pas  éliminée  de  la 
même  manière  que  chez  l'individu  sain  ;  elle  passe  beaucoup  plus 
lentement  dans  les  urines:  c'est  que,  lorsque  le  diabétique  boit, 
l'eau  absorbée  vient  diluer  le  sang;  mais,  comme  les  tissus  ont  cédé 
au  milieu  intérieur,  concentré  par  son  état  hyperglycémique,  une 
partie  de  leur  eau,  ils  enlèvent  alors  par  extraction  exosmotique 
au  sérum  du  sang  la  quantité  d'eau  qu'ils  avaient  précédemment 
perdue.  C'est  pour  cela  que  la  diurèse,  c'est-à-dire  l'évacuation 
abondante  d'urine,  ne  se  fait  pas,  après  l'ingestion  d'eau,  aussi 
rapidement  chez  le  diabétique  que  chez  l'individu  sain. 

Mais  de  pareilles  ruptures  d'équilibre  ne  sauraient  constituer 
l'état  normal  :  cependant  les  ingestions  sont  intermittentes,  et  si  la 
composition  du  milieu  intérieur  (sang  artériel  général)  reste  relati- 
vement constante,  c'est  que  la  masse  sanguine  établit  des  rapports 
complexes  entre  les  différents  départements  de  l'organisme  ;  en  tel 
lieu,   certaines   substances  sont   emmagasinées,    mises  comme    en 
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serve,  et  ne  reparaissent  dans  le  sang  qu'au  fur  et  à  mesure  des 
besoins  des  antres  tissus  :  ce  sont  là  des  phénomènes  intermédiaires 
à  l'absorption  d'une  part,  d'autre  part  à  la  nutrition  proprement  dite. 
Le  plus,  quand  les  tissus  ont  rejeté  dans  le  sang  leurs  produits 

ssimilation,  ce  milieu  intérieur  peut  servir  semblablement  à 
établir  des  rapports  i  s  entre  ces  tissus  et  des  organes  où  s'achè- 
vent les  métamorphoses  chimiques  des  produits  de  désassimilation: 
ce  -ont  la  des  phénomènes  intermédiaires  entre  la  désassimilation 
au  niveau  destissus  d'unepart,  et  d'autre  part  les  actes  de  sécrétion 
excrémentitielle  ou  de  rejet  au  dehors  de  l'organisme. 

1  -'ii  voit  donc  que  l'étude  delà  nutrition,  en  ne  comprenant  - 
cenomqueles métamorphoses  que  subissent  lessubstances  nutritives 

puis  leur  arrivée  dans  le  sang  jusqu'à  leur  départ,  sous  forme  de 
duits  excrémentitiels,  dans  le-  sécrétions,  doit  passer  en  revue 
une  série  d'actes  très  complexes  et  dont,  il  tant  bien  le  reconnaître. 
quelques-uns  sont  peu  connus  dans  leur  nature,  à  peine  soupçonnés 
dans  leur  mécanisme.  Dans  l'état  actuel  de  la  science,  aborder 
l'analyse  de  ces  phénomènes  de  nutrition,  c'est  tracer  un  cadre, 
indiquer  un  programme  sel  n  lequel  il  nous  est  permis  d'entrevoir 
que  les  progrès  de  la  ,.../  si  logie  expliqueront  ultérieurement  ces 
phénomènes;  c'est  cherchera  localiser  les  diverses  phases  de  ces 
-actes  intimes:  s'il  est  peu  de  points  de  ce  sujet  sur  lesquels  nous 
ons  en  possession  de  connaissances  complètes,  permettant  une 
théorie  achevée,  nous  -  mmes  ou  moins  en  mesure  de  démontrer 
combien  les  théories  anciennes  sont  exclusives,  peu  en  rapport  avec 
les  faits,  insoutenables  en  un  mot. 

Le-  considérations  qui  précèdent  indiquent  assez  l'ordre  que  nous 

ivrona  dans  cet  exposé.  Nous  étudierons  :  ifl  les  fonctions  par 
lesquelles  des  substances  introduites  dans  le  milieu  inférieur  sont 
mises  en  réserve  dan-  de-  org  nés  ]  lus  ou  moins  nettement  déter- 
mines  :  ce  sont  la  des  actes  que  nous  pouvons  considérer  comme 
préparatoire*  de  la  nutrition  proprement  dite:  2  les  actes  de 
nutrition  proprement  dite,  c'est-à-dire  d'assimilation  et  de  désas- 
similation  au  niveau  des  éléments  anatomiques  en  général;  3°  les 
actes  complémentaires  ou  d'achèvement  de  la  désassimilation. 

Cett^?  triple  série  de  phénomènes  renferme  le  cycle  complet  de 
l'évolution  assimilatrice  et  dé.-a.-similatrice  des  matérieux  nutritifs 
au  sein  de  l'organisme. 

Mais  nous  ne  devons  pas  perdre  de  vue  ce  fait  que,  des  trois  phases 
sns-indiqoées,  c'est  la  phase  moyenne,  celle  qui  se  passe  au  niveau  des 
éléments  anatomiques.  qui  est  la  plus  importante.  La  nutrition  proprement 
dite  ne  commence,  nous  le  répétons,  qu'au  moment  où  les  éléments  anato- 
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miques  divers  interviennent  par  leur  activité  propre,  puisent  dans  le 
qui  les  baigne,  pour  emprunter  à  ce  milieu  intérieur  les  substances  dont 
ils  ont  besoin  assimilation),  <-t  pour  rejeter  dans  ce  même  milieu  les 
matériaux  qui  ne  leur  sont  plus  utiles  (desatsitnilation).  Mais  cest  a  tort 
que,  même  en  réduisant  le  mot  nutrition  à  >>m  sens  propre,  quelques 
auteurs  paraissent  regarder  le  sang  comme  étant  essentiellement  !<■  Bit 
de  ce  phénomène,  les  éléments  anatomiques  n'ayant  pour  ainsi  dire  quà 
saisir  au  passage  les  matériaux  tout  prêts  que  charrie  le  liquide  sanguin, 
phénomènes  sont  plus  complexes;  entre  le  Bang  et  les  éléments  du 
tissu,  les  échanges  sont  plus  compliqués:  il  est  probable  qu'ils  se  font  par 
l'intermédiaire  du  plasma,  delalymphe,  qui.  issue  des  vaisseaux  sanguins, 
baigne  seule  les  tissus  dont  elle  constitue  le  liquide  interstitiel.  11  en  est 
ainsi  et  pour  les  phénomènes  d'assimilation  et  pour  ceux,  de  désassimilation. 
Il  se  produit  donc  entre  le  moment  où  le  nutriment  passe  du  Bang  dans 
l'élément  anatomique  et  celui  où  il  retourne  dans  le  sang-  sous  forme  de 
déchets  organiques,  il  se  produit  des  actes  complexes  d'élaboration,  qui, 
joints  aux  phénomènes  antérieurs  d'emmagasinement,  font  qu'il  est  a  peu 
{nos  impossible  de  faire  le  bilan  immédiat  de  la  nutrition  d'un  animal. 
Sans  doute,  dit  Cl.  Bernard,  il  y  a  entre  les  phénomènes  de  la  nutrition  et 
l'emploi  de  certains  aliments  des  relations  qui  ont  été  bien  mises  en  lumière 
par  les  beaux  travaux  de  Dumas  et  de  Boussingault,  mais  la  rigueur  de 
ces  usages  n'est  pas  absolue.  L'organisme  jouit  d'une  certaine  élasticité, 
d'une  laxité  dans  les  mécanismes  qui  lui  permet  les  compensations;  il  peut 
remplacer  une  substance  par  une  autre,  faire  servir  une  même  matière  a 
bien  des  usages  divers. 

Ce  n'est  pas  à  dire  cependant  qu'il  faille  négliger  ces  recherches  sur  ce 
qu'on  a  appelé  le  bilan  nutritif  de  V organisme:  Cari  Vogt,  pour  montrer 
ce  qu'aurait  d'exagéré  toute  opinion  exclusive  dans  un  sens  ou  dans  l'autre, 
se  sert  d'une  ingénieuse  comparaison  :  «  On  a  fait  remarquer,  dit- il,  qu  on 
ne  pourrait  déterminer  les  travaux  faits  dans  un  laboratoire  de  chimie,  si 
l'on  sehorne  à  examiner  combien  d'eau,  d'acide  sulfurique,  de  potasse  et  de 
chaux  y  ont  été  introduits,  et  combien  d'acide  carbonique  et  d'eau  s'en 
vont  par  la  cheminée  ou  sont  emmenés  par  les  canaux.  Cela  est  parfaite- 
ment vrai,  mais  il  est  vrai  aussi  que  des  observations  de  ce  genre  ont 
cependant  une  certaine  valeur  quand  elles  se  rapportent  a  un  laboratoire 
qui,  comme  le  corps  animal,  ne  produit  et  n'absorbe  que  certaines 
substances.  Un  chimiste  qui  serait  préposé  à  une  fabrique  d'acide  sulfu- 
rique peut  parfaitement  se  rendre  compte  de  sa  fabrication  quand  il  sait 
«•ombien  on  a  employé  de  soufre,  de  salpêtre  et  de  combustible.  »  On 
appelle  donc  bilan  de  l'organisme  l'équilibre  entre  les  recettes  (aliments) 
et  les  dépenses  (produits  excrétés).  Si  l'on  tient  compte  de  tous  les  produits 
excrétés  par  les  glandes,  par  les  reins,  par  le  poumon,  etc..  on  trouve 
qu'en  moyenne  un  homme  adulte  perd  en  vingt-quatre  heures  310  grammes 
de  carbone,  21  grammes  d'azote  et  2000  grammes  d'eau.  11  faut  donc,  pour 
que  ces  pertes  soient  exactement  compensées  par  ce  qu'on  appelle  la  ration 
d'entretien,  que  chaque  jour  les  aliments  rendent  à  l'organisme  ces  mêmes 
quantités  de  carbone,  d'azote  et  d'eau  (mais  cette  dernière  est  trop  variable 
selon  la  température  extérieure  pour  qu'il  y  ait  à  la  faire  entrer  en  ligne 
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«le  compte).  Le  calcul  montre  que  cette  ration  d'entretien  est  réalisée  par 
1000  grammes  de  pain  et  286  .ranimes  de  viande.  Mais  quand  la  machine 
animale  travaille.  la  ration  d'entretien  n'est  pas  suffisante,  puisque  alors 
les  aliments  doivent  être  la  source  des  forces  produites.  C'est  pourquoi, 
d'après  les  calculs  de  Moleschott,  la  ration  d'un  ouvrier  doit  renfermer  : 
s  ammes  de  substances  albuminoîdes,  4S8  grammes  d'hydrocarbures 
i  dont  8-4  de  graisse).  On  comprend,  du  reste,  que  ces  proportions  doivent 
varier  selon  les  conditions,  et  notamment  selon  la  nécessité  de  produire 
beaucoup  de  chaleur:  ainsi  les  Esquimaux  et  les  Lapons  se  gorgent  de 
graisses  et  d'huiles  de  mammifères  marins;  ils  chauffent  leur  organi- 
avec  un  combustible  d'élite. 

I.  Matières  de  reserve.  —  Le  sang  reçoit  du  milieu  extérieur  et 
apporte  aux  tissus,  d'une  part,  les  substances  que  ceux-ci  s'as 
mileront,  et.  d'autre  part,  le  gaz  oxygène,  dont  la  combinaison 
avec  ces  substan  «s  sera  la  source  de  toutes  les  activités  nutritives 
et  fonctionnelles  ;  il  apporte,  en  un  mot.  les  combustibles  et  le  gaz 
comburant,  puisque  nous  savons  que,  d'une  manière  générale,  les 
phénomènes  d'oxydation  u  de  combustion  sont  l'origine  des  dif- 
férentes forces  dégagées  par  les  éléments  anatomiques  (contraction 
musculaire;  courant  nerveux:  décharge  des  organes  électri- 
ques, etc.).  Or.  le  fait  d'emmagasinement,  d'état  de  réserve, 
s'observe  aussi  bien  pour  les  matériaux  combustibles  que  pour  le 
gaz  comburant  fl'oxygèi 

Rôle  du  foie;  emmagasinement  du  glycogène.  —  C'est  à 
Cl.  Bernard  que  n<  -  70ns  la  connaissance  générale  de  cet  état 
de  réserve  auquel  les  matériaux  nutritifs  peuvent  être  conservés 
dans  l'organisme  ;  c'est  lui  qui   a  démontré,  en  particulier,  l'état 

mmagasi  ;  d'une  matière    dont  il  a  poursuivi  l'évolution 

dans  l'organisme    gh      -    .   .  sucre);   c'est   lui  quia   localisé  cet 

magasinement  dans  un  viscère  important  (le  foiei.  Nous  pren- 
dronc  donc,  comme  type  des  fonctions  et  des  matériaux  de  réserve, 
la  fonction  du  foie  et  l'évolution  organique  de  la  matière  glycogène. 

Les  aliments  digérés  et  absorbés  n'arrivent  dans  le  milieu  inter- 
stitiel, dans  les  capillaires  généraux,  qu'après  avoir  traversé  le  foie; 
cela  est  vrai  surtout  pour  les  albuminoîdes  et  les  hydrocarbures, 
dont  la  principale  voie  d'absorption  est  la  veine  porte,  sur  le  trajet 
de  laquelle  est  interposée  la  masse  hépatique.  Or,  pour  ces  aliments, 
il  ne  suffit  pas  qu'ils  aient  pénétré  dans  le  torrent  circulatoire; 
l'absorption  une  fois  faite,  leur  évolution  n'est  pas  terminée,  et  il 
peut  s'écouler  bien  du  temps,  se  produire  bien  des  modifications 
entre  Le  moment  où  une  matière  alibileest  absorbée  et  celui  où  elle 
sert  à  la  nutrition  de  l'élément  anatomique.  En  découvrante  mati< 
glycogène  du  foie  et  les  phénomènes  de  la  digestion  des  matières 
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sucrées,  Cl.  Bernard  a  jeté  les  premières  clartés  sur  ces  pha 
préliminaires  de  la  nutrition.  Il  a  démontré  que  les  matières  suer 
pénètrent  dans  le  sang  de  la  veine  porte  à  L'état  de  glycose,  qu'une 
faible  partie  de  cette  glycose  traverse  directement  le  foie  pour  aller 
immédiatement  servir  aux  combustions  organiques,  tandis  que  la 
plus  grande  partie  s'arrête  au  niveau  du  foie,  B*y  déshydrate  et  s'y 
entrepose  à  l'état  dematière  glycogène,  pour  être  ensuite  distribuée, 
après  une  nouvelle  transformation  en  glycose,  au  fureta  mesure  des 
besoins  de  l'organisme.  Le  foie,  dit-il,  est  donc  une  soit'-  de  grenier 
d'abondance  où  vient  s'accumuler  l'excès  de  la  matière  sucrée  four- 
nie par  l'alimentation. 

Aussi  qu'arrive-t-il  lorsqu'on  supprime  cette  action  du  foie, 
c'est-à-dire  lorsque,  par  des  procédés  expérimentaux  dans  le  détail 
desquels  nous  ne  saurions  entrer  ici,  on  empêche  le  sang  veineux 
intestinal  detraverser  le  parenchyme  hépatique  ?  Dans  ce  cas,  la  gly- 
cose, n'étant  plus  retenue,  setrouve  en  excès  dans  le  milieu  intérieur 
à  la  suite  de  chaque  digestion;  il  y  a  une  glycémie  anormale,  et 
par  suite  glycosurie,  c'est-à-dire  présence  du  sucre  dans  les  uri- 
nes, puisque  nous  savons  que  le  sucre  passe  dans  ce  produit  excré- 
mentitiel  dès  que  sa  quantitédans  le  sang  dépasse  la  proportion  nor- 
male. 

Ces  faits  expérimentaux  sont  pleinement  confirmés  (ainsi  que  nous  l'avons 
déjà  brièvement  indiqué  ci-dessus,  p.  378)  par  les  faits  cliniques.  11  était, 
en  effet,  à  prévoir  que  chez  l'homme  une  altération  profonde,  une  destruc- 
lion  du  parenchyme  hépatique,  ou  une  simple  suppression  du  passage  du 
sang  intestinal  (veine-porte)  dans  ce  parenchyme,  en  supprimant  le  rôle 
du  foie  comme  lieu  d'emmagasinement  des  substances  glycogènes,  devrait 
amener  un  débordement  dans  les  urines  du  sucre  contenu  en  trop  grande 
aUmdance  dans  le  sang  par  suite  d'une  absorption  considérable  de  matière 
Bucrée.  Il  devait  se  produire  dans  ces  cas  un  diabète  alimentaire.  Ces 
prévisions  de  la  physiologie  expérimentale  ont  eu  leur  réalisation  dans  le 
domaine  des  faits  cliniques.  Colrat  (de  Lyon)  a  observé  trois  cas  de  <irrhose 
hépatique  dans  lesquels  le  sucre,  en  proportion  notable,  apparaissait  régu- 
lièrement dans  les  urines  après  la  digestion  d'aliments  féculents,  reprodui- 
sant ainsi  les  conditions  de  ce  que  Cl.  Bernard  a  appelé  la  glycosurie 
alimentaire,  par  opposition  à  la  glycosurie  qui  résulte  de  la  transforma- 
tion exagérée  de  la  matière  glycogène  en  sucre  (glycosurie  hépatique). 
Lépine  (Gazette  médicale,  mars  1876)  s'est  attaché  à  provoquer  en  quelque 
sorte  expérimentalement  ce  diabète  alimentaire,  chez  des  sujets  qu'on 
soupçonnait  affectés  d'une  lésion  grave  du  parenchyme  hépatique  ;  il  faisait 
absorbera  ces  malades  du  sucre  de  raisin.  Or,  dans  trois  cas  de  cirrhose 
confirmée,  le  résultat  de  cette  ingestion  a  été  de  produire  une  glycosurie 
passagère.  On  conçoit  qu'il  y  ait  la  une  donnée  à  utiliser  pour  le  diagnostic  : 
les  maladies  abdominales  qui  n'intéressent  pas  le  foie,  ou  les   altératioi  s 
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du  foie  qui  n'affectent  pas  gravement  le  parenchyme  hépatique,  ne  pro- 
duiront pas  le  diabète  alimentaire. 

Non-  avons  dit  que  la  glycose  provenant  de  la  digestion  intesti- 
nale se  déshydrate  pour  se  fixer  dans  le  foie  à  l'état  de  matière 
glycogène.  Dans  le  fait  de  cet  emmagasineraient  il  y  a  donc  non  seu- 
lement acte  de  dépôt,  mais  encore  acte  chimique,  acte  de  réduction. 
Bien  plus.  Cl.  Bernard  a  démontré  qu'il  peut  y  avoir  acte  de 
réduction  chimique  plus  complexe,  c'est-à-dire  formation  de  sucre 
aux  dépens  des  aliments  albnminoîdes,  si  l'organisme  ne  peut  puiser 
a  1  extérieur  les  quantités  de  sucre  nécessaires  à  son  fonctionnement, 
et  surtout  à  son  développement.  C'est,  en  effet,  pendant  le  dévelop- 
pement des  jeune-  organismes  que  la  glycose  parait  le  plus  indis- 
pensable à  la  nutrition,  à  l'évolution  des  tissus,  et  on  voit  alors  que 
la  fonction,  qui  chez  l'adulte  se  localisé  dans  le  foie,  se  trouve  aloi  s, 
chez  les  embryons  de  mammifères,  répartie  d'une  manière  plus  ou 
moins  diffuse  dans  divers  tissus,  et  plus  particulièrement  dans  les 
formations  placentaire  et  amniotique.  Mais  c'est  chez  les  oiseaux  que 
cette  fonction  glycogénique  de  l'embryon  présente  son  plus  grand 
intérêt,  puisqu'ici  son  étude  démontre  que  l'organisme  peut  former 
de  la  matière  sucrée.  Ces  résultats  sont  dus  aux  expériences  de 
Cl.  Bernard.  Ge  physiologiste  analysait  à  cet  effet  les  œufs  à  chaque 
jour  de  l'incubation:  il  a  constaté  que  le  sucre,  contenu  dans  l'œuf 
dans  la  proportion  de  3,70  pour  1000  au  début  de  l'incubation,  va 
en  diminuant  jusqu'au  dixièmej  mr  ((  >,88  pour  1000  .puis  augmente 
de  nouveau  jusqu'à  la  fin  de  l'incubation   (2,05 pour  1000).  Il  y  a 

ac  destruction  de  lamatière  sucrée  par  suitedela  nutrition,  puis 
reformation  de  cette  matière.  Cette  :  .;..  iti  d  est  le  fait  le  plus  in- 
téressant; c'est  un  exemple  de  synthèse  d'un  principe  immédiat  ; 
c'est  le  début  de  la  fonction  glycogênique,  dételle  sorte  que  nous 
pouvons  dire  que.  dans  la  fonction  des  organes  glycogéniques,  il  y 
a  non  seulement  emmagasinement  de  sucre  transformé  en  glyco- 
gène  et  de  nouveau  transformable  en  sucre,  mais  il  peut  y  avoir 
encore,  dans  certaines  circonstance-,  formation  de  la  matière  sucrée 
aux  dépens  des  autres  matériaux  de  nutrition:  il  s'agit  donc  alors 
non  plus  d'une  provision,  mais  d'une  formation  de  réserve.  N< 
insistons  sur  ces  faits,  car  ils  démontrent  la  réalité  de  ce  que  nous 
avons  indiqué  déjà  à  plusieurs  reprises,  à  savoir  qu'il  n'est  plus 
permis  aujourd'hui  déconsidérer  la  nutrition  comme  directe,  c'est- 
à-dire  comme  n'utilisant  que  des  principes  fournis  par  l'absorption 
intestinale,  et  les  utilisant  sous  la  forme  où  ils  ont  été  fournis  par 
cette  absorption.  Ce  rôle  formateur,  que  peuvent  présenter  les  or- 
ganes qui  sont  le  siège  des  dépôts  de  réserve,  jette  un  grand  jour 
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sur  la  pathologie  decertainstroubles  complexes.  Voici,  par  exemple, 
comment  Cl.  Bernard  est  amené  aujourd'hui  ;'i  concevoir  la  physio- 
logie pathologique  du  diabète  :  «  Par  Buite  d'un  travail  de  désassi- 
milation  excessif,  L'organisme  use  incessamment  et  d'une  manière 
exagérée  le  dépôt  <!«•  réserve  dont  le  foie  est  le  siège;  le  sucre  est 
versé  dans  le  sang  on  quantité  anormale,  d'où  hyperglycémie  et 
glycosurie  ;  mais  la  source  hépatique  n'est  pas  épuisée  pour  cela; 
elle  continue  à  assimiler  les  matériaux  propres  à  fournil'  le  ltIyco- 
gèneet,  par  suite,  le  sucre;  elle  redouble,  pour  ainsi  dire,  d'activité 
pour  remplacer  le  sucre  éliminé;  elle  épuisel'organisniepour  suffire 
à  cette  production,  à  cette  dépense  désordonnée  en  matière  sucrée.» 
(Cl.  Bernard,  Le  Diabète,  p.  437,  Paris,  1877.) 

Réserres  de  sels  calcaires.  —  C'est  encore  pendant  la  vie 
embryonnaire  que  se  forment  des  amas  de  réserve  de  certains  sels 
calcaires.  Dastre  a  découvert  *,  dans  les  enveloppes  de  l'œuf  des 
ruminants,  des  plaques  choriales  que  l'analyse  chimique  montre 
formées  de  sels  calcaires  identiques  à  ceux  des  os,  sauf  le  carbonate 
de  chaux,  qui  n'y  existe  qu'en  faible  proportion;  ces  plaques  cho- 
riales, comme  le  montre  l'auteur,  s'atrophient  et  disparaissent  à 
mesure  que  se  fait  l'ossification  des  pièces  du  squelette;  elles  consti- 
tuent donc  une  véritable  réserve  où  s'accumulent  les  substances 
phosphatées,  en  attendant  le  moment  de  leur  utilisation  dans  l'orga- 
nisme foetal.  Le  fait  de  la  faible  proportion  de  carbonate  de  chaux 
ne  vient  pas  à  rencontre  de  cette  manière  de  voir,  si  l'on  a  é^ard 
à  ce  que  Milne  Edwards  a  fait  observer  à  propos  de  la  constitu- 
tion des  os.  «  Le  carbonate  de  chaux,  dit-il,  ne  paraît  remplir 
qu'un  rôle  très  secondaire  dans  la  constitution  des  os.  Il  est  en 
faible  proportion  chez  les  jeunes  individus,  ainsi  que  dans  les  parties 
osseuses  de  nouvelle  formation,  et  il  devient  plus  abondant  avec  les 
propres  de  l'âge.  »  Ce  phénomène  de  réserve  des  sels  calcaires  chez 
l'embryon  peut  être  rapproché  de  celui  qui  s'observe  chez  les  écre- 
visses  au  moment  de  la  mue.  On  trouve,  à  cette  époque,  d'abord 
dans  les  parois,  puis  dans  la  cavité  de  l'estomac  de  ces  animaux, 
des  masses  dures  improprement  appelées  yeux  d'ècrevisse;  ces 
masses  sont  de  nature  calcaire  (carbonate  et  phosphate):  elles 
disparaissent  rapidement  à  mesure  que  la  nouvelle  carapace  se 
consolide  et  se  calcitie. 

Réserve»  et  fabrication  des  graisses.  —  Il  en  est  de  même 
pour  la  graisse,  qui  s'accumule  dans  les  cellules  adipeuses  du  tissu 
conjonctif  interstitiel  et  sous-cutané,  et  y  reste  comme  une  réserve 

i  A.  Dastre,  V  Allant  oï  de  et  le  Char  ion  chez  les  mammifères,  thèse  de 
doctorat  es  sciences,  Paris,  1S7G. 
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pour  fournir  aux  besoins  de  la  combustion  respiratoire.  Ici  encore 
ce  dépôt  de  réserve  ne  représente  pas  uniquement  un  simple  emma- 
gasinement  des  substances  grasses,  telles  qu'elles  ont  été  fournies 
par  l'absorption  intestinale,  un  dépôt  pur  et  simple  dans  les  cellules 
.adipeuses  de  la  graisse  toute  formée  que  fournissent  les  aliments. 
Il  y  a,  au  niveau  des  cellules  qui  ont  pour  fonction  de  fixer  et  de 
retenir  les  graisses,  un  travail  d'assimilation  et  de  constitution 
chimique  en  tout  semblable  à  celui  qu'accomplissent  les  cellules 
hépatiques  relativement  aux  matières  glycogènes  et  sucrées;  ce 
qui  prouve  ce  rôle  spécial  des  cellules  adipeuses,  c'est  que  la  com- 
position de  la  graisse  varie  avec  les  diverses  parties  du  corps  d'un 
même  animal  ;  c'est  que,  pour  une  même  espèce  nourrie  très  diffé- 
remment, les  corps  gras  d'un  même  tissu  paraissent  à  peine  varier. 
11  est  établi  aujourd'hui  que  l'on  peut  engraisser  un  animal  en  le 
nourrissant  exclusivement  de  viande  exempte  de  corps  gras.  Dans 
ce  cas,  l'organisme  forme  les  graisses  aux  dépens  des  matières 
albuminoïdes;  mais  par  quel  mécanisme,  par  quel  dédoublement? 
C'est  ce  qu'il  est  encore  difficile  de  préciser  d'une  manière  certaine. 
D'après  Pettenkofer  et  Voit,  chez  un  animal  nourri  avec  des 
matières  albuminoïdes  en  excès,  une  grande  partie  de  carbone  n'est 
pas  éliminée,  n'est  pas  comburée,  et  sert  à  former  des  graisses  ou 
des  corps  analogues.  D'autre  part,  l'observation  la  plus  vulgaire 
montre  que  les  féculents  sont  de  toutes  les  substances  alimentaires 
les  plus  aptes  à  l'engraissement,  ce  qui  indique  que  les  hydrates 
de  carbone  sont  très  propres  à  fournir  les  matériaux  avec  lesquels 
l'organisme  peut  former  de  la  graisse;  mais  l'ingestion  directe  de 
ces  hydrates  de  carbone  n'est  pas  indispensable  à  la  formation  des 
graisses  des  cellules  adipeuses;  il  suffit,  pour  cela,  que  des  hydrates 
de  carbone  soient  formés  dans  l'organisme,  et  nous  avons  vu  qu'ils 
pouvaient,  en  effet,  y  prendre  naissance  aux  dépens  des  aliments 
albuminoïdes,  puisque  Cl.  Bernard  a  montré  que  du  glycogène  se 
produit  dans  le  foie  avec  une  alimentation  entièrement  exempte  de 
graisses  et  d'hydrates  de  carbone  4. 

i  Ce  fait  que  l'organisme  animal  peut  fabriquer,  peut  produire  par  synthèse 
certains  principes  immédiats,  qui  ne  figurent  pas  dans  son  alimentation,  mais 
dont  il  tire  de  son  alimentation  les  matériaux  constituants,  ce  fait  a  été 
longtemps  controversé.  Il  y  a  cependant  longtemps  que  Milne  Edwards  et 
Dumas  en  ont  donné  une  démonstration  ingénieuse  et  élégante,  tirée  de  l'étude 
des  insectes.  11  s'agit  de  la  production  de  la  cire,  corps  gras  que  les  abeilles 
fabriquent  en  si  grande  abondance.  lin  déterminant,  par  comparaison,  la  dose 
de  corps  gras  préexistante  dans  le  corps  des  abeilles,  dose  relativement 
minime,  et  en  nourrissant  une  ruche  exclusivement  avec  du  sucre,  nécessaire 
à  la  fabrication  de  leurs  gâteaux,  ces  deux  expérimentateurs  établirent  que  la 
cire  peut  être  fabriquée  aux  dépens  des  éléments  du  sucre,  c'est-à-dire  sans  le 
concours  d'un  corps  gras  fourni  par  l'alimentation. 
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Reserves  d'oxygène.  —  Des  phénomènes  semblables  paraissent 

!■  pour  ce  qu'on  peut  appeler  les  principes  constituants  de 

l'organisme.  Ainsi,  d'après  Picard,  la  rate  sérail  un  lieu  d'emma- 

nement  pour  le  fer  (destiné  à  la  formation  «les  hématies),  et 
peut-être    pour  le  potassium;    quelques   auteurs    regardent    les 

mes  Km phoïdes  comme  un  lieu  de  réserve  album inoïde. 
En  tout  cas,  parallèlement  aux  réserves  des  matériaux  combus- 
tibles, il  y  a  lieu  de  signaler  la  production  de  réserves  pour  le  gaz 
comburant,  pour  l'oxygène.  L'acide  carbonique  exhalé  pendant 
une  certaine  période  ne  correspond  pas  toujours  à  l'oxygène  absorbé 
dans  cette  même  période  ou  dans  celle  qui  l'a  immédiatement  pré- 
cédée; il  y  a.  dans  certains  états  de  l'organisme,  absorption  en 
'oxygène  etemmagasinement  de  ce  gaz,  et  ce  dépôt  est  ulté- 
rieurement empiovê-  lorsque  l'acide  carbonique  est  exhalé  relati- 
vement en  excès.  Regnault  et  Reiset  avaient  déjà  très  nettement 
indiqué  ces  faits  lorsque,  étudiant  les  animaux  en  hibernation,  ils 
avaient  observé  que  ces  animaux  augmentent  de  poids  pendant  leur 
_  mrdissement,  et  que  cette  augmentation  de  poids  provient  d'une 
accumulation  d'oxygène  sans  exhalation  proportionnellement d'ac  de 
carbonique.  Depuis  lors,  on  a  observé  des  phénomènes  semblables 
chez  l'homme  lui-même,  en  comparant  les  absorptions  et  les  exha- 
lations gazeuses  qu'il  produit  pendant  la  période  de  sommeil  et 
pendant  celle  de  veille  et  d'activité,  lui  général,  chez  l'animal 
soumis  à  un  violent  travail  musculaire,  il  y  a  excès  d'acide  carbo- 
nique expiré.  Les  observations  de  Pettenkofer  et  Voit  sont  parfai- 
tement démonstratives  à  ce  sujet.  «  En  calculant  pour  100,  dit 
Gautier,  d'acide  carbonique  et  d'oxygène  les  quantités  exhalées  ou 
absorbées  pendant  la  veille  et  le  sommeil,  on  a  pour  les  jours  de 
repos  et  de  travail  les  nombres  suivants  : 

Pour  100  CO-  exhale  Pour  1(0   O  absorLé. 

Jour.  Nuit.  Jour.  Nuit. 

Repos 58  42  33  67 

Travail 69  31  31  69 

«  Ainsi,  par  le  travail  musculaire  et  pendant  le  jour,  il  y  a  non 
seulement  exhalation  plus  abondante  d'acide  carbonique,  mais 
l'oxygène  parait  être  emprunté  aux  matières  animales  elles-mêmes, 
et  n'être  ensuite  activement  absorbé  que  pendant  la  nuit  suivante.  » 

Est-  il  nécessaire  d'insister,  en  présence  de  ces  faits,  sur  ce  que 
nous  avons  dit  précédemment,  à  savoir  que  la  nutrition  n'est  pas 
directe  tp.  492),  c'est-à-dire  qu'on  ne  peut  établir,  pour  un  moment 
donné,  un  bilan  exact  de  l'organisme,  avec  parallélisme  parfait  des 
recettes  et  des  dépenses. 
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II.  Assimilation  et  désassimilation.  —  La  faculté  que  possède  tout 
élément  anatomiqoe  vivant  d'être  en  relation  d'échange  continu 
avec  le  milieu  qui  le  baigne,  d'attirer  les  principes  qu'il  renferme, 
de  se  les  incorporer  pour  un  temps,  puis  de  les  rejeter  après  leur 
avoir  fait  subir  certaines  modifications,  cette  faculté  est  la  propriété 
commune,  la  plus  générale,  la  plus  essentielle  de  toute  partie 
vivante.  'Tiâce  à  ce  double  mouvement  continu  de  combinaison  et 
de  décombinaison,  que  présentent  les  éléments  anatomiques  sans  se 
détruire,  ces  élément.-,  et.  par  suite,  l'édifice  organique  tout  entier, 
-  :.t  le  siège  d'une  perpétuelle  circulation  de  matière;  c'est  ce  mou- 
vement d'assimilation  et  de  désassimilation  que  Cuvier  désignait 
par  le  nom  de  tourbillon  vital. 

Cette  succession  incessante  d'assimilation  et  de  désassimilation, 
ce  mouvement  nutritif,  en  un  mot.  est.  disons-nous,  la  propriété 
la  plus  générale  des  éléments  anatomiques  vivants;   elle  est,  en 

et,  la  condition  indispensable  de  la  manifestation  de  toutes  les 
autres  propriétés,  sensibilité,  contractilité.  etc. 

Les  deux  actes  d'entrée  et  de  sortie  des  matières  qui  prennent 
part,  pour  un  temps  plus  ou  moins  long,  à  la  composition  des  élé- 
ments anatomiques  vivants,  ces  deux  actes  sont  entièrement  mêlés 
l'un  à  l'autre  et  s'accomplissent  le  plus  souvent  simultanément  : 
cependant  il  est  certaines  périodes  où  les  phénomènes  d'entrée 
prédominent,  d'autres  où  les  phénomènes  de  sortie  sont  plus 
accentués.  Il  est  dont  permis,  pour  la  commodité  de  l'analyse 
physiologique,  d'étudier  séparément  les  premiers  actes  sous  le  nom 
d'assimilation,  parce  que,  par  ces  actes,  des  substances  plus  ou 
moins  différentes  de  celles  de  l'élément  vivant  deviennent  sem- 
blables à  elles  ou  tout  au  moins  leur  sont  incorporées  ;  et  les 
seconds  actes  sous  le  nom  de  désassimilation.  parce  qu'alors  les 
principes  qui  faisaient  partie  de  la  substance  des  éléments  cessent 
d'être  semblables  à  celle-ci.  et  s'en  séparent  en  prenant  un  état 
qui.  sans  être  absolument  celui  des  corps  d'origine  minérale,  s'en 
rapproche  par  la  propriété  de  cristalliser  (acide  urique,  urée,  etc.). 

Assimilation.  —  L'acte  d'assimilation  est  un  de  ces  phénomènes 
élémentaires  que  la  physiologie  n'a  pu  encore  analyser,  et  dont 
elle  ne  saurait  espérer  découvrir  de  sitôt  le  mécanisme  intime;  c'est 
ce  qu'on  peut,  à  ce  point  de  vue,  appeler  un  acte  vital.  Il  est,  en 
effet,  évident  que  les  simples  lois  de  la  physique  sont  impuissantes 
à  expliquer  comment  la  cellule  vivante,  l'élément  anatomiq-ue. 
attire  à  lui  telle  substance  du  milieu  ambiant  :  ici  les  lois  de 
l'endosmose  ne  sauraient  être  invoquées,  car  le  plus  souvent  les 
chos4  s  se  passent  à  l'inverse  de  ce  que  pourrait  faire  supposer 
a  priori  la  réalisation  d'un  simple  phénomène  d'endosmose.  Ainsi, 
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le  globule  sanguin  nage  dans  un  liquide,  le  Bérum  Banguin,  riche 
«n  sels  de  Boude  et  relativement  pauvre  en  sels  de  potasse  ;  cepen- 
dant ce  sont  surtout  les  sels  de  potasse  que  Le  globule  sanguin  attire 
à  lui  et  qu'il  s'assimile.  Chaque  élément  anatomique  choisit  pour 
ainsi  dire  dans  le  milieu  intérieur  les  substances  qu'il  s'incorpore; 
c'est  ainsi  que  les  .sels  du  tissu  musculaire  ne  sont  pas  les  mômes 
que  ceux  du  cartilage  Le  peu  que  nous  enseigne  la  chimie  sur 
l'assimilation  des  substances  azotées  et  des  hydrocarbures  dous 
montre  que  pour  ces  substances,  comme  pour  les  sels,  il  ne  sau- 
rait être  question  d'expliquer  leur  entrée  dans  les  éléments  anato- 
miques par  le  fait  d'un  simple  acte  d'endosmose;  il  y  a,  en  effet, 
au  moment  de  l'assimilation  de  ces  substances,  des  actes  qui  h-- 
modifient  en  combinant  des  éléments  empruntés  aux  unes  et  aux 
autres;  c'est  pourquoi  l'assimilation  des  matières  protéiques  est 
aidée  par  la  présence  des  substances  hydrocarbonées  ;  cV>t  pourquoi 
on  a  reconnu  depuis  longtemps  la  nécessité  d'une  alimentation 
mixte. 

Ce  n'est  pas  non  plus  simplement  par  un  acte  d'endosmose  ou  de 
d illusion  gazeuse  que  l'oxygène  du  sang  vient  dans  les  éléments 
anatomiques  pour  y  donner  lieu  à  la  combustion  des  substances 
ternaires  et  quaternaires.  L'oxygène  est,  dans  le  sang,  combiné 
avec  l'hémoglobine  des  globules  sanguins;  il  faut  donc  une  action 
particulière  des  éléments  anatomiques  pour  s'emparer  du  gaz  vital 
qui  leur  est  nécessaire,  en  désoxydant  l'hémoglobine  ;  il  est  impos- 
sible de  définir  entièrement  cette  action,  mais  la  réalité  de  son 
existence  est  rendue  bien  évidente  par  l'étude  des  actes  semblables 
ou  même  beaucoup  plus  énergiques  que  nous  voyons  accomplis  par 
des  organismes  élémentaires,  monocellulaires.  Ainsi,  certains  fer- 
ments, qui  ont  besoin  d'oxygène  pour  se  développer  et  vivre,  s'ils 
ne  trouvent  pas  dans  le  milieu  ambiant  ce  gaz  libre  ou  en  solution, 
mais  seulement  à  l'état  de  combinaisons,  sont  capables  de  défaire 
ces  combinaisons  pour  se  procurer  le  gaz  comburant  ;  c'est  le  cas 
de  ces  vibrioniens  qu'a  étudiés  Pasteur,  qui  décomposent  le  tartrate 
de  chaux  ou  qui  transforment  l'acide  lactique  en  acide  butyrique  : 
«  Chez  l'homme  et  chez  les  animaux  supérieurs,  dit  Cl.  Bernard, 
les  éléments  anatomiques  se  comportent  comme  ces  animalcules 
vibrioniens  :  ils  désoxydent  l'hématine.  » 

Dèsassimilation.  —  L'acte  complexe  de  désassimilation  repré- 
sente, dans  son  ensemble  le  plus  général,  un  phénomène  chimique 
d'oxydation  par  lequel  les  substances  faisant  partie  de  l'élément 
anatomique  sont  transformées  en  produits  qui  doivent  être  rejetés  ; 
le  but  de  ces  oxydations,  pour  ne  parler  ici  que  de  la  forme  la  plus 
générale  du  phénomène,   est   de  produire,   par  la  chaleur  déve- 

M.  De  val,  Physiol.  32 
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loppée,  les  différentes  forces  qui  sont  le  résultat  du  fonctionnement 
des  éléments  anatomiques  (chaleur,  travail  mécanique  du  muscle, 
phénomène  de  conduction  nerveuse,  etc.). 

Il  est  difficile  de  dire  exactement  quand  finit  l'assimilation  et 
quand  commence  la  désassimilation.  En  effet,  il  faut  distinguer, 
dans  les  substances  assimilées  et  désassimilées,  celles  qui  peuvent 
être  considérées  comme  servant  spécialement  à  la  réparation  des 
tissus,  et  celles  qui  sont  employées  par  ces  tissus  pour  produire  les 
combustions  fonctionnelles  auxquelles  nous  avons  fait  précédem- 
ment allusion. 

Une  comparaison  classique  fera  bien  comprendre  cette  distinction  : 
L'organisme,  qui  produit  du  travail  (contraction  musculaire,  etc.) 
en  brûlant  les  substances  alimentaires,  a  été  souvent,  par  une  com- 
paraison dont  on  a  abusé,  identifié  au  fourneau  d'une  machine  à 
vapeur,  qui  produit  de  la  chaleur,  et,  par  suite,  le  travail  de  la 
vapeur,  en  brûlant  du  charbon.  En  adoptant  cette  comparaison 
nous  devons  remarquer  que  non  seulement  le  fourneau  brûle  du 
combustible,  mais  que  la  machine  elle-même  s'use;  il  faut  non 
seulement  lui  fournir  du  charbon,  mais  il  faut  la  réparer;  de  même 
l'organisme  brûle  les  substances  alimentaires,  mais  en  même  temps 
les  éléments  anatomiques,  sièges  de  ces  combustions,  perdent  de 
leur  propre  substance  ;  il  faut  qu'ils  s'assimilent  des  substances 
réparatrices,  en  même  temps  que  les  matériaux  nécessaires  à  de 
nouvelles  combustions. 

En  poussant  plus  loin  cette  comparaison,  on  peut  concevoir,  sous  une 
forme  pour  ainsi  dire  idéale,  les  divers  actes  successifs  de  l'assimilation  et 
delà  désassimilation  des  substances  purement  réparatrices.  On  peut  con- 
struire le  schéma  suivant  que  nous  empruntons  à  Beaunis.  «  Soit,  par 
exemple,  pour  fixer  les  idées,  l'assimilation  d'une  substance  albuminoïde 
par  une  fibre  musculaire.  Dans  un  premier  stade,  stade  de  fixation,  la 
fibre  musculaire  s'empare  de  l'albumine  qui  lui  est  offerte  par  le  sang  et 
la  lymphe  à  l'état  d'albumine  du  sérum;  mais  à  cet  état,  l'albumine  ne 
peut  entrer  dans  la  constitution  de  la  fibre,  il  faut  qu'elle  soit  transformée, 
stade  de  transformation',  elle  devient  alors  de  la  myosine;  mais  elle  a 
encore  une  étape  à  franchir  pour  devenir  partie  intégrante  de  la  fibre 
musculaire,  c'est  le  stade  à' intégration  ou  de  vivifcation  ;  elle  n'était 
jusqu'ici  que  substance  organique,  elle  devient  organisée,  vivante,  elle 
devient  substance  contractile1.  »  Quant  aux  substances  qui  seraient  regar- 
dées comme  représentant  simplement  le  combustible  de  la  machine  animale, 
on  pourrait  dire  que  pour  elles  il  y  a  à  peine  assimilation  ;  elles  ne  font 
que  traverser  l'élément  anatomique  sans  entrer  dans  sa  constitution  propre, 
de  même  que  le  charbon  ne  fait  réellement  pas  partie  de  la  machine  dans 

1  Beaunis,  Physiologie,  2e  édit.,  t.  I,  p.  583. 
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laquelle  il  est  brûlé.  Pour  ces  substances,  on  arriverait  à  formuler  ce 
paradoxe,  qu'elles  Boni  désassimilées,  c'est-à-dire  brûlées,  etcM  sans  avoir 
été  réellemenl  assimili 

Mais  en  réalité,  les  choses  ne  sauraient  être  conçues  sous  cette  forme 
schématique.  Une  même  substance,  par  son  dédoublement,  peut  fournir  à 
la  fois  «les  matériaux  réparateurs  et  des  matériaux  combustibles;  elle  est 
donc  assimilée  pour  une  partie  de  ses  principes  composants,  alors  que  la 
issimilation  commence  déjà  pour  l'autre  partie.  C'est  pourquoi  nous 
.lisions  qu'on  ne  peut  préciser  à  quel  moment  cesse  l'assimilation  et  à 
quel  moment  commence  la  déaassimilation. 

Bien  plus,  il  n'est  pas  prouvé  que  les  phases,  plus  ou  moins  hypothé- 
tiques, de  ces  deux  actes  se  passent  toutes  dans  l'intimité  même  de  l'élé- 

ot  anatomique.  La  cellule  vivante  peut  agir  à  distance  sur  les  substances 
du  sang  et  de  la  lymphe,  et  y  produire  des  combinaisons  oxydantes  et  des 
dédoublements,  qui  se  passent  a  côté  d'elle,  mais  non  en  elle.  Nous  avons 
exposé  précédemment (V.  Chaleur  animale,  siège  des  combustions,  p.  458) 
les  travaux  de  Ludwig,  d'après  lequel  l'acide  carbonique  ne  prendrait  pas 
naissance  au  niveau  même  des  éléments  anatomiques,  et  ceux  de  Pflûger 
qui  place,  au  contraire,  le  siège  des  combustions  organiques  dans  l'inti- 
mité même  des  éléments  des  tissus. 

On  voit  combien  il  s'en  faut  que  nous  soyons  fixés  sur  le  siège 
1  de  certains  actes  de  désassimilation.  On  se  ferait  également 
illusion  en  croyant  résolues  toutes  les  questions  qui  se  rapportent  à 
la  nature  du  phénomène  chimique  correspondant.  On  considère  ce 
phénomène  comme  une  combustion,  une  oxydation:  cette  vue  n'est 
juste  que  comme  résumant  les  résultats  généraux.  Mais  une  sem- 
blable formule  ne  peut  rendre  compte  de  tous  les  actes  par  lesquels 
les  tissus  produisent  de  l'acide  carbonique,  ni  de  ceux  par  lesquels 
ils  sont  le  lieu  de  dégagement  de  forces  vives  (de  chaleur,  etc.), 
c'est-à-dire  que  le  fait  de  dégagement  de  chaleur  n'implique  pas 
nécessairement  le  faitde  combustion  produisant  del'acide  carbonique, 
pas  plus  que  le  dégagement  d'acide  carbonique  n'implique  celui  de 
la  production  de  chaleur. 

En  effet,  d'une  part,  les  données  nouvelles  de  la  thermochimie 
montrent  que  dos  phénomènes  autres  que  les  combustions  ou  oxyda- 
tions peuvent  être  la  source  de  chaleur.  Berthelot,  qui  a  fait  de  ce 
sujet  une  étude  approfondie,  ramène  les  sources  de  la  chaleur  ani- 
male à  cinq  espèces  de  métamorphoses:  ce  sont  d'abord  les  effets 
qui  résultent  de  la  fixation  de  l'oxygène  sur  divers  principes  orga- 
niques, puis  la  production  d'acide  carbonique  par  oxydation,  ensuite 
la  production  d'eau,  en  quatrième  lieu  la  formation  d'acide  carbo- 
nique par  dédoublement,  enfin  les  hydratations  et  les  déshydrata- 
tions. D'autre  part,  Berthelot  a  également  montré  que  l'acide 
carbonique  de  l'économie  ne  se  forme  pas  toujours  par  oxydation 
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du  carbone,  et  provient  quelquefois  d'un  dédoublement  qui  absorbe 
de  la  chaleur.  Ces  faits  doivent  intervenir  dans  le  calcul  exact  et 
détaillé,  évidemment  prématuré  aujourd'hui,  de  la  chaleur  et  du 
travail  produits  par  les  animaux  aux  dépens  des  diverses  substances 

nutritives  qu'ils  utilisent. 

III.  Actes  complémentaires  de  la  désassimilation.  —  Nous  avons 
vu  que  l'assimilation  qui  se  produit  au  niveau  des  éléments  anato- 
niiques  peut  être  précédée  de  certains  actes  d'emmagasinement  et 
de  formation  qu'on  peut  considérer  comme  des  actes  préliminaires. 
De  même,  la  désassimilation  est  achevée  par  certains  actes  complé- 
mentaires, c'est-à-dire  que  les  produits  de  désintégration  formés 
au  niveau  des  tissus,  ne  sont  pas  toujours  rejetés  au  dehors  sous 
la  forme  où  ils  ont  pris  naissance  dans  l'intimité  des  divers  éléments 
anatomiques,  mais  peuvent  subir,  dans  des  organes  particuliers, 
une  transformation  plus  complète  leur  donnant  le  caractère  définitif 
de  produits  excrémentitiels.  Ces  actes  complémentaires  de  la  désas- 
similation sont  peu  connus  ;  ils  ont  été  étudiés  assez  nettement  pour 
les  produits  de  désintégration  des  substances  albuminoïdes  dont 
la  transformation  définitive  en  urée  semble  avoir  besoin  du  concours 
d'actes  se  passant  dans  le  parenchyme  hépatique.  D'autres  actes, 
moins  bien  définis,  se  produisent  dans  le  pancréas,  la  thyroïde,  ou, 
pour  mieux  dire,  sont  dus  à  certains  principes  que  ces  glandes,  et 
en  général  les  glandes  vasculaires  sanguines,  versent  dans  le  sang. 
Nous  traiterons  donc  ici  de  ces  fonctions  des  glandes  vasculaires 
sanguines,  examinées  dans  le  foie,  le  pancréas, la  ihyroïde^Xn 
corps  pituitaire.  les  capsules  surrénales,  etc. 

Foie.  —  Nous  emprunterons  au  mémoire  de  Brouardel  *  les 
principales  indications  sur  cette  intéressante  question  de  physiologie. 
Comme  l'a  fait  remarquer  Armand  Gautier,  l'urée  ne  se  produit 
pas  d'emblée  dans  l'économie  par  l'oxydation  des  matières  azotées: 
les  dédoublements  auxquels  sont  soumises  ces  matières  donnent 
des  produits  riches  en  azote,  qui  sont  soumis  à  des  oxydations 
successives  ej;  se  retrouvent  dans  les  muscles,  le  sang,  le  cerveau 
(créatinine,  xanthine.  sarcine,  acide  urique).  Dans  les  muscles, 
qui  -'Dit  cependant  le  siège  de  combustions  si  intenses,  on  ne  trouve 
pas  d'urée:  c'est  que.  dans  ces  organes,  comme  dans  la  plupart  des 
lissus,  les  albuminoïdes  ne  subissent  que  les  premières  phases  de 
eur  oxydation. 

Où  donc  s'achèvent  ces  actes  de  combustion  et  de  dédoublement? 
Dès  1804.   Meissner  avait  été  amené  à  considérer  le  foie  comme 

»  P.  Brouardel,  L'Urée  et  le  Fuie,  Paris.  1ST7. 
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L'organe  principal  où  se  produit  L'urée.  Ayant  constaté  dans  le  foie 

des  poulets  de  l'acide  uriqiio  eu  quantité  considérable,  et  sachant 
que  L'acide  urique  des  oiseaux  est  l'analogue   de  L'urée  chez  les 
mammifères,  il  fut  amené  à   rechercher  L'urée  dans  Le  foie  de 
derniers,  et  y   trouva,  en  effet,  cette  substance  en  proportion  rela- 
tivement notable  (V.  Brouardel,  op.  cit.,  p.  10).  Puisque  le  foie, 
dit  Meissner,  contient  une  proportion  relativement  forte  d'urée, 
Lorsque  les   muscles,  les  poumons   n'eu    révèlent  aucune  trace,   il 
esl  permis  de  conclure  que  c'est  le  foie  qui  est   le  principal  lieu  de 
formation  de  l'urée.  Ces  résultats  ont  été  confirmés  par  Bouchard, 
par  Kuhne,  par  Cyon,  etc.  ;  ce  dernier  physiologiste  a  cherché  ;'i 
résoudre  la  question  de  la  formation  d'urée  dans  le  foie  par  une 
expérience  directe,  en  dosant   la  quantité  contenue  dans  la  veine 
porte  et  celle  qui  se  trouve  dans  les  veines  sus-hépatiques  des  chiens. 
Il  a  ainsi  constaté  que    le  sang  qui  sort  du  foie   contient  presque 
deux  fois  plus  d'urée   que  celui  qui   y  entre.    Enfin  Murchison, 
adoptant  les    résultats  de  ces  expériences    physiologiques   et    en 
recherchant  les   confirmations  cliniques,  a   pu  ainsi  formuler  (On 
functioital  de  rangement  of  the  liver,  1874)  les  conclusions  sui- 
vantes: «  Le  foie  a  un  rôle  important  dans  la  formation  des  ma- 
tières azotées  éliminées  par  les  reins.  En  effet  :  1°  parmi  les  signes 
les  plus  constants  de  troubles  fonctionnels  du  foie,  on  trouve  la 
formation  imparfaite  de  l'urée  prouvée  par  l'augmentation  du  dépôt 
d'acide  urique  oud'urates;  2°  quand  une  partie  importante  du  foie 
a  été  détruite  par  la  maladie,  l'urée  éliminée  est   considérablement 
diminuée,  ou  même  l'urée  disparait.  »  Le  travail  plus  complet  de 
Brouardel  nous  montre  que,  sous  l'intluence  des  lésions  du   foie, 
l'urée  varie  suivant  des  lois    déterminables.  Dans  l'ictère  grave, 
l'urée  diminue  et  même  disparait  des  urines;  dans  la  cirrhose  atro- 
phiqueou  hypertrophique,la  quantité  d'urée  éliminée  est  représentée 
par  un  chiffre  extrêmement  faible,  même  lorsque  le  malade  continue 
à  se  nourrir:  il  en  est  de  même  dans  la  dégénérescence  graisseuse 
du  foie  qui  survient  chez  les  phtisiques  et  les  malades  atteints  de 
suppurations  osseuses. 

I)u  reste,  nous  verrons  bientôt,  en  étudiant  la  physiologie  de  la 
sécrétion  urinaire,  qu'au  point  de  vue  de  l'urée  le  rein  est  un 
appareil  purement  éliminateur  et  non  formateur,  (-e  n'est  donc  pas 
dans  le  rein  qu'il  faut  chercher  le  siège  de  ces  actes  complémen- 
taires delà  dêsàssimilation. 

Ainsi,  le  parenchyme  hépatique  joue  un  rôle  important  et  dans  la  for- 
mation de  certains  matériaux  de  réserve  (matière  glycogene),  et  dans 
l'achèvement  des  métamorphoses  désassimilatrices  des  substances  albumi- 
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noïdes  (formation  de  l'orée). Ne  faut-il  voir  dans  ce  double  fonctionnement 
qu'un  fait  de  localisation  dans  un  même  organe  de  deux  actes  distincts,  ou 
bien  peut-on  établir  un  rapprochement,  une  solidarité  entre  ces  deux 
fonctions?  La  question  des  rapports  de  la  formation  de  l'urée  et  de  la 
formation  de  la  matière  glycogène  a  été  étudiée  principalement  par  les, 
pathologistes,  mais  le  problème  ne  saurait  encore  être  considéré  comme 
résolu.  Dans  le  diabète,  on  peut  observer  que  l'excrétion  de  l'urée  et  celle 
du  sucre  augmentent  souvent  en  même  temps:  il  y  a  azoturie  en  même 
temps  que  glycosurie,  m  Les  deux  phénomènes,  dit  Brouardel  (op.  cit.. 
p.  114  a'  curnpagnent.  marchent  parfois  suivant  des  voies  parallèles; 
mais  ils  peuvent  exister  isolément  et  se  dissocier.  Ainsi,  lorsqu'un  diabé- 
tique prend  la  fièvre, le  sucre  disparaît  des  urines:  mais  la  quantité  d'urée 
persiste  et  même  augmente.  Dans  certains  cas  de  diabète  traumatique,  le 
sucre  paraît  d'abord:  puis,  après  quelque  temps,  l'urée  n'augmente  que 
progressivement,  et  c'est  alors  que  le  sucre  a  disparu  que  l'augmentation 
de  l'urée  éliminée  est  le  plus  considérable.  Ces  rapports  entre  les  variations- 

-  ileux  phénomènes  ont  été  trop  peu  suivis  pour  que  nous  puissions  j 
trouver  des  renseignements  précis.  Nous  ne  retenons  de  ces  faits  que  ce 
résultat  incontestable  :  nulle  maladie  plus  que  le  diabète  n'est  capable  de 
provoquer  d'une  façon  permanente  une  augmentation  aussi  considérable  de 
Forée  éliminée.  Nous  savons  que  c'est  dans  le  foie  que  s'accomplit  la  plus 
grande  partie,  sinon  la  totalité  des  échanges  qui  aboutissent  a  la  formation 
de  la  matière  glycogène.  L'union  intime  qui  associe  les  variations  de  l'urée 
a  la  glycosurie  passagère  ne  permet-elle  pas  de  se  demander  si  les  mêmes 
influences  ne  président  pas  a  la  formation  de  l'urée  et  à  celle  de  la 
-lyoose?  » 

Ch.  Bouchard  a  récemment  insisté  sur  les  fonctions  du  foie  comme 
organe  modificateur  des  produits  de  desassimilation.  En  effet  Schrceder, 
en  1882,  a  établi  que  l'urée,  chez  les  mammifères,  et  l'acide  urique,  chez, 
les  oiseaux,  peuvent  être  formés  dans  le  foie  par  une  transformation  de 
l'ammoniaque,  et  Minkowski,  en  1886,  a  démontré  que,  chez  les  oiseaux, 
la  presque  totalité  de  l'acide  urique  est  fabriquée  par  le  foie,  à  l'aide  de 
l'ammoniaque,  les  urines  de  ces  animaux  renfermant,  après  l'extirpation 
du  foie,  une  quantité  d'ammoniaque  dont  l'azote  représente  presque  exacte- 
ment l'azote  de  l'acide  urique  qui  a  disparu.  Or,  à  ne  considérer  que 
l'ammoniaque  produite  par  la  désassimilation  des  tissus,  parmi  les  sub- 
stances qui  deviennent  dans  le  foie  génératrices  d'urée  ou  d'acide  urique, 
Ch.  Bouchard  a  démontré  que  cette  fonction  du  foie  diminue  dans  une 
proportion  énorme  la  toxicité  des  produits  de  désassimilation.  Pour  bon 
nombre  d'autres  produits  de  la  desassimilation,  le  foie,  d'après  les  expé- 
riences du  même  auteur,  en  transformant  ces  produits  excrémentitiels, 
supprimerai!  presque  complètement  leur  toxicité1. 

Il  est  en  effet  reconnu  aujourd'hui,  grâce  aux  travaux  d'A.  Gautier,  que- 
des  alcaloïdes  analogues  aux  ptoniaïnes  (ou  alcaloïdes  cadavériques,  de 
la  putréfaction)  se  produisent  dans  l'organisme  vivant. par  la  désassimila- 
tion des  albuininoïdes.  Gautier  a  montré  que  la  cinquième  partie  de  l'en- 

1  Voir  pour  plus  de  détails  :  H.  Roger,  Acùon  du  foie  sur  les  poisons. 
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■emblede  nos  cellulei  vivantes  eal  anaérobie  à  iVtat  normal  et  se  détruit 
par  conséquent  putré fautivement.  On  comprend  donc  l'importance  des 
parenchymes  qui  comme  le  foie  transforment  ces  produits,  et  qui,  comme 
le  rein,  les  glandes  sudoripares,  etc.,  lea  éliminent. 

Pancréas.  —  Des  recherches  récentes,  encore   en  voie  d'exé- 
cution, montrent  que  le  pancréas,  outre  son  rôle  de  glande  produi- 
sant un  suc  digestif  versé  dans  l'intestin,  aurait  encore  pour  fonction» 
de  verser  dans  le  sang  certains  produits  en  l'absence  desquels  l'orv 
ganisme  devient  incapable  d'utiliser  le  sucre,  la  glycose,  c'est-à-dire 
qu'il  se  produit  alors   un  trouble  qui  rentre  dans  la  catégorie  des 
maladies  que  Bouchard  considère  comme  un  ralentissement  de  la 
nutrition1.  En  effet,  en  1889,  Mering  et  Minkowski  ont  montré  que- 
les  animaux  auxquels  on  extirpe  complètement  le  pancréas  devien- 
nent glycosuriques.  Ce   résultat  expérimental  rappela   l'attention 
des  physiologistes  sur  une  série  de  faits  cliniques  connus  depuis 
longtemps,  surtout  par  les  études  de  Lancereaux,  faits  qui  avaient 
montré  des  lésions  du  pancréas  dans  les  cas  où  le   malade  avait 
présenté  les  symptômes  de  ce  que  Lancereaux  appelait  le  diabète 
maigre  (caractérisé  par  un  amaigrissement  rapide,  une  faim  et  une 
soif  extrêmes  dès  les  premières  semaines).  Les  faits  expérimentaux 
poursuivis  par  Lépine,  Grley,  Hédon,  montrèrent  que  ce  n'est  pas, 
dans  ces  cas  de  lésion  ou  d'extirpation  du  pancréas,  l'absence  du 
suc  pancréatique  dans  l'intestin  qui  entraîne  la  glycosurie;  caria 
ligature  des  canaux  excréteurs  n'amène  pas  ce  résultat  ;  ce  diabète 
n'est  pas  dû  non  plus  à  une  lésion  contingente,  telle  que  l'oblitéra- 
tion des  vaisseaux,  la  section  ou  l'irritation  des  nerfs,  car,  malgré 
toutes  ces  lésions,  le  diabète  ne  survient  pas,  si  l'extirpation  du 
pancréas  n'est  pas  totale.  On  a  donc  été  amené  à  supposer  que  cette 

1  Bouchard  (Maladies  par  ralentissement  de  la  nutrition,  Paris,  1$$2) 
a  montré  qu'un  certain  nombre  de  maladies  ont  pour  caractère  commun  un 
trouble  nutritif  qui  rend  moins  active  la  destruction  de  tel  ou  tel  principe 
immédiat.  La  destruction  trop  lente  des  graisses  engendre  l'obésité  ;  le  défaut 
de  transformation  du  sucre  caractérise  le  diabète  :  l'élaboration  insuffisante 
substances  protéiques  caractérise  la  gravelle  et  la  goutte;  l'insuffisance  de 
l'oxydation  des  acides  organiques  ou  leur  formation  exagérée  engendrent  la 
dyscrasie  acide  (rachitisme,  ostéomalacie,  oxalurie),  à  laquelle  se  rattache  la 
lithiase  biliaire  (la  dyscrasie  acide  met  eu  liberté,  à  l'état  soluble,  la  chaux  de 
constitution  des  tissus  et,  l'introduisant  en  quantité  exagérée  dans  la  bile,  rem- 
place par  des  sels  insolubles  les  savons  et  les  sels  biliaires  alcalins  qui  ont 
pour  fonction  de  maintenir  la  cholestérine  en  dissolution).  Or,  la  clinique 
montre  qu'il  existe  un  lien  commua  entre  ces  diverses  maladies,  qu'on  trouve 
souvent  réunies  (lithiase  biliaire,  obésité,  diabète,  goutte)  soit  dans  les  anté- 
cédents personnels,  soit  dans  les  antécédents  héréditaires  de  quiconque  est 
ati'ecté  de  l'une  d'entre  elles;  ce  lien  commun,  c'est  une  modalité  particulière 
de  la  vie,  un  trouble  nutritif  particulier,  un  ralentissement  de  la  nutrition. 
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importante  fonction,  dont  la  suppression  amène  le  diabète,  le  pan- 
créas l'exerce  comme  glande  vasculaire  sanguine  (voir  le  chapitre 
Sécrétions  ;  sécrétions  externes  et'internes,  page  302).  Dès  lors  se 
présentaient  deux  hypothèses  : 

Ou  bien  le  pancréas  a  pour  fonction  de  détruire  une  substance 
nuisible,  qui,  après  l'extirpation  de  cette  glande,  s'accumule  dans 
l'organisme  pour  y  produire  des  troubles  nutritifs  (outre  la  glyco- 
surie, il  y  a  encore  azoturie,  polyurie,  dénutrition  rapide  et  cachexie 
telle  qu'en  quelques  jours  les  animaux  ont  perdu  toutes  leurs  forces 
et  ne  peuvent  plus  se  mouvoir).  Mais  l'expérimentation  ne  s'est 
pas  montrée  favorable  à  cette  hypothèse,  car  on  n'a  produit  aucun 
trouble  chez  un  chien  en  lui  injectant  le  sang  d'un  autre  animal 
devenu  diabétique  par  extirpation  du  pancréas. 

Ou  bien  le  pancréas  sécrète  et  déverse  dans  les  vaisseaux  une 
substance  utile  pour  l'accomplissement  normal  des  actes  nutritifs. 
Une  expérience  de  Gley  parle  en  faveur  de  cette  hypothèse  :  ayant 
réussi  à  lier  toutes  les  veines  du  pancréas,  il  a  vu  se  produire  la 
glycosurie.  Ainsi  le  pancréas  est  une  glande  à  double  fonction  :  il 
a  une  fonction  comme  glande  digestive,  connue  depuis  longtemps, 
et  une  fonction,  nouvellement  connue,  de  glande  vasculaire  san- 
guine. Reste  à  savoir  quelle  est  cette  substance  que  le  pancréas 
sécrète  et  déverse  dans  les  vaisseaux.  Ici  interviennent  les  recherches 
de  Lépine  et  Barrai  sur  ce  qu'ils  ont  appelé  le  ferment  glycolytique 
du  sang.  On  sait  que  le  sucre  contenu  normalement  dans  le  sang 
s'y  détruit  graduellement,  alors  même  que  ce  sang  est  extrait  des 
vaisseaux,  et  cette  destruction  a  lieu  sous  l'influence  d'un  ferment, 
car  en  chauffant  le  sang  à  54  ou  55  degrés,  la  glycolyse  n'a  plus 
lieu.  Or  en  étudiant  comparativement  la  destruction  du  sucre,  ou 
glycolyse,  dans  le  sang  normal,  ou  dans  le  sang  d'un  chien  rendu 
diabétique  par  l'extirpartion  du  pancréas,  on  trouve  que  ce  sang 
diabétique  est  plus  pauvre  en  ferment  glycolytique  que  le  sang 
normal.  Dès  lors  cette  conclusion,  qui  résume  l'état  actuel  de  ces 
recherches  sur  cette  fonction  particulière  du  pancréas  :  Le  pancréas 
a  normalement  pour  fonction  d'élaborer  et  de  déverser  dans  le  sang 
un  ferment  glycolytique.  Pour  que  le  sucre  soit  utilisé  par  les 
tissus  et  détruit  par  eux,  il  faut  que  le  sang  contienne  une  certaine 
proportion  de  ce  ferment  glycolytique;  quand  la  source  de  ce  fer- 
ment est  supprimée,  c'est-à-dire  quand  le  pancréas  est  extirpé 
totalement  (il  suffit  qu'il  reste  un  fragment  de  la  glande  pour  que  ce 
fragment,  par  sa  suractivité,  remplace  l'organe  total),  la  glycolyse 
ne  se  fait  plus  avec  l'intensité  normale,  et  le  sucre  s'accumule  dans 
le  sang  (d'où  il  passe  dans  les  urines)  par  défaut  d'utilisation. 

Corps  thyroïde.   —    Depuis  longtemps     l'attention   avait   été 
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attirée  sur  un  état  crëtinoïde  particulier  des  sujets  présentant  une 
altération  du  corps  thyroïde;  on  avait  décrit  (Ord,  1877)  clic/,  ces 
sujets,  sous  Le  nom  de  myxœdème  ou  de  cachexie  pachydermi- 
que,  un  état  particulier  de  la  peau,  qui,  fortement  gonflée,  perd 
sa  souplesse,  devient  sèche  et  écailleuse.  En  1882,  Reverdin  (de 
Genève  constata  que  les  sujets  auxquels  il  a  fallu  extirper  complè- 
tement la  thyroïde  présentent  bientôt  Les  phénomènes  cachectiques 
sus  indiqués,  avec  troubles  delà  sensibilité  et  des  actes  intellec- 
tuels, et,  en  raison  de  ce  gonflement  de  la  peau,  avec  œdème  dur, 
attribué  à  l'accumulation  de  mucine  dans  le  tissu  cellulaire,  il 
donna  à  ces  accidents  le  nom  de  myxœdème  par  extirpation  de  la 
thyroïde  ou  simplement  ^myxœdème  opératoire  (au;-/,  mucosité). 
Les  auteurs  anglais  qui,  après  Reverdin,  constatèrent  ces  mêmes 
accidents  et  leurs  rapports  avec  l'absence  du  corps  thyroïde,  leur 
donnèrent  le  nom  de  cachexie  strumiprive. 

D'autre  part,  Schiff,  dès  1856,  puis  dans  de  nouvelles  recherches 
en  1884,  constatait  que  les  chiens,  auxquels  il  extirpait  complète- 
ment la  glande  thyroïde,  présentaient  des  troubles  nombreux 
(attaques  cloniques  et  toniques,  puis  paralysies)  et  des  altérations 
de  la  nutrition  analogues  à  celles  observées  chez  l'homme  après  la 
thyroïdectomie.  Il  émettait  l'hypothèse  que  la  thyroïde  élaborerait 
une  substance  qui,  emportée  par  le  système  circulatoire,  jouerait 
un  rôle  dans  la  nutrition  du  système  nerveux.  Enfin,  en  1885, 
l'anglais  Horseley,  expérimentant  sur  des  singes,  auxquels  il  pra- 
tiquait la  thyroïdectomie,  constatait  l'apparition  de  troubles  sem- 
blables à  ceux  observés  par  Reverdin  chez  l'homme,  et  notamment 
l'infiltration  des  paupières  par  un  œdème  dur,  le  myxœdème  en 
un  mot.  Nombre  de  physiologistes  ont  depuis  répété  ces  mêmes 
expériences  et  constaté  que  la  mort  suit  toujours  l'extirpation  de  la 
glande  thyroïde  chez  le  chien,  le  chat  et  le  singe.  Il  faut  pour  cela 
que  l'extirpation  soit  totale,  et  les  accidents  n'apparaissent  pas  si 
elle  n'est  que  partielle.  Dans  ces  conditions,  c'est-à-dire  quand  les 
accidents  se  produisent,  on  trouve  une  quantité  de  mucine  beau- 
coup plus  grande  qu'à  l'état  normal  dans  le  tissu  conjonctif  non 
seulement  du  tégument,  mais  de  tous  les  organes  internes.  Dans 
l'état  actuel  de  la  question  on  est  donc  porté  à  penser  que  les 
accidents  nerveux  (affaiblissement  de  la  sensibilité,  troubles 
moteurs,  ralentissement  de  l'intelligence)  tiennent  d'une  part  à  ce 
que  les  excitations  périphériques  sont  émoussées  par  le  tissu 
muqueux  qui  enveloppe  et  matelasse  les  extrémités  nerveuses  sen- 
sitives,  et  d'autre  part  à  ce  que  les  actes  nerveux  centraux  sont 
troublés  par  l'infiltration  mucoïde  de  la  moelle  et  de  l'encéphale 
ou  de  leurs  enveloppes. 
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Jusque  dan-      -    entiers  tes    -  >d  n'avait  pas  réussi  à  produire 
ces  mêmes  accidents  chez  le  lapin  et  chez  les  rongeurs  en  général, 

voyant  ces  animaux  résister  à  l'ablation  de  la  thyroïde,  on  avait 
cherché  à  établir  une  thé  après  laquelle  la  thyroïdectomie 

entraînerait  la  mort  que  chez  les  carnivores.  Or  Gley  (Archi 

ologiet    janvier  1892),    vient  de  montrer  que  le  lapin 
meurt  comme  le  chien,  et  en  présentant  les  mêmes  manifestât: 
morbides  ;  mais,  pour  cela,  il  faut  enlever  non  seulement  le  coi 
thyroïde  proprement  dit.   mais    aussi  deux  très  petites  glande 
'thyroïdes  accessoires   qui  existent  chez  ce  rongeur,  une  de  chaque 
Hé,  au-   bsï  ela  glande  principale. 

On  adr.  ;  ;•  aujourd'hui  que  la  glande  thyroïde  joue  un  rôle 
important  dans  la  nutrition  ;  ce  sei  t  un  organe  dépuratoire  qui 
agirait  en  détruisant  ou  transformant  une  substance  toxique.  Quand 
la  glande  est  enlevée,  cette  substance  s'accumule  dans  le  sang.  Pour 
Horseley.  cette  substance  est  la  mucine  même,  qui  envahit  l'or- 
ganisme en  l'absence  du  corps  thyroïde  ;  celui-ci  fonctionnerait  en 
transformant  la  mucine  en  une  autre  substance  utile  à  l'organism  \. 
Lest  ce  que  Horseley  appelle  le  métabolisme  mu  nction 

qui.  d'après  lui.  serait  beaucoup  plus  importante   chez  les  jeu. 

jets  que  chez  les  animaux  âgés.  Mais  tant  qu'on  n'aura  pas  isolé, 
dans  le  sang,  cette  substance  toxique,  la  théorie  ne  pourra  pas  être 
considérée  comme  certaine.  Gley  a  essayé  de  tourner  la  difficulté 
en  montrant  quele  sang  des  animaux  thyroïdectomisés       o tient  en 

:  une   substance  toxique,   et.  à  cet  effet,  il  a  pratiqué  sur   d 
lapins  des  injections  de  sérum  du  sang  de  chiens  thyroïdectomisés, 
et  a  vu  se  produire  quelques  accidents,  notamment  des  contracta 
fibrillaires  semblables  à  celles  qu'il  avait  ol  3  sur  les  animaux 

opérés. 

On  a  pensé  qu'on  pourrait  prévenir  les  accidents  du  myiœdème, 
résultant  de  l'absence  du  corps  thyroïde,  en  greffant,  sur  le  su 
thyroïdectomisé,  la  çrlande  thyroïde  d'un  autre  animal.  Lannelongue 
a  fait  une  tentative  de  ce  genre  chez  l'homme.  Les  résultats  n'en  ont 
pas  paru  encore  bien  décisifs:  mais,  a  priori,  ces  essais  paissent 
devoir  réussir,  puisque  Gley  a  constaté,  sur  le  chien,  que  le  suc 
ait  delà  thyroïde  par  trituration  et  expression,  peut,  quand 
on  l'injecte  sur  un  autre  animal  thyroïdectomisé.  atténuer  ou  sup- 
primer, plus  ou  moins  temporairement,  les  accident-  os  .  itifs  à 
l'ablation  de  la   glande.    En    t    ;t   cas,  c  a      .    »riences   semblent 

iquer  que.  dans  l'hyp  I     •      le  la  destruction  d'une  suhstam 
toxique  du  sang  par  la  glande,  celle-ci  aîrit  au  moyen  d'un  produit 
'étion  interne  qu'eL-    .    .  se  dans  le  sai._ 

Corps  pituitaire\  capsules  surrénales.  —  D'après  les  expé- 
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riences  de  <  rley,  l'hypophyse  ou  corps  pituitaire  aurait  des  fonctions 
analogues  à  celles  <lu  corps  thyroïde.  Sur  un  lapin  qui  a\  ail  Burvécu 
;'i  la  thyroïdectomie,  la  destruction  de  fhj'pophyse  a  amené  des 
troubles  trophiques  semblables  à  ceux  de  la  cachexie  produite  chez 
le  chien  par  l'extirpation  totale  du  corps  thyroïde. 

Depuis  longtemps,  Brown-Séquard  a  montré  que  L'extirpation 
des  capsules  surrénales  produit,  dans  l'organisme,  de  grands  trou- 
bles de  nutrition,  qui  amènent  souvenl  la  mort  à  bref  délai  j  en 
tout  cas  l'ablation  de  ces  organes  produit  une  accumulation  de 
pigment  dans  le  sang,  et  en  effet,  dans  la  maladie  bronzée  d'Ad- 
dison,  caractérisée  par  une  pigmentation  considérable  de  la  peau, 
on  constate  une  dégénérescence  des  capsules  surrénales.  Ces  organes 
seraient  donc  en  relation  avec  la  formation  du  pigment,  dont  ils 
limiteraient  la  production.  Dans  de  récentes  communications  à  la 
Société  de  Biologie  (décembre  1891),  A  bêlons  et  Langlois  ont 
montré  que,  chez  la  grenouille,  la  destruction  (h->  deux  capsules 
surrénales  entraine  la  mort  à  brève  échéance  et  (pie,  si  l'on  prend  le 
sang  d'une  grenouille  mourante  consécutivement  à  la  destruction 
antérieure  des  capsules,  et  qu'on  l'injecte  à  une  grenouille  fraî- 
chement dépouillée  de  ces  mêmes  organes,  on  provoque  une  mort 
rapide  de  ce  dernier  animal,  alors  que  la  même  injection  est  inof- 
fensive pour  des  grenouilles  normales  ;  d'où  cette  conclusion  que  la 
mort,  par  destruction  des  deux  capsules  surrénales,  est  le  résultat 
d'une  intoxication  due  à  l'accumulation  dans  le  sang  de  substances 
toxiques  de  nature  inconnue. 

Thymus.  —  Le  thymus  est  évidemment  une  glande  vasculaire 
sanguine;  mais  nous  ne  savons  rien  de  précis  sur  les  modifications 
que  son  parenchyme  fait  subir  au  sang,  modifications  qni  doivent 
être  importantes,  chez  les  jeunes  animaux,  cà  en  juger  par  le  volume 
et  le  développement  du  thymus.  On  a  extirpé  le  thymus  à  de-  jeunes 
chiens  et  de  jeunes  chèvres,  et  constaté  qu'alors  les  animaux  ainsi 
opérés  mangent  beaucoup  plus  que  les  autres,  et  que  cependant 
leur  croissance  est  inférieure  à  celle  des  animaux  non  opérés;  m-ais 
ces  constatations  ne  vont  pas  plus  loin  et  les  troubles  de  nutrition 
n'ont  pas  de  gravité,  sans  doute  parce  que  le  thymus  est  alors 
suppléé  par  les  autres  glandes  vasculaires  sanguines,  peut-être  par 
la  rate  et  les  ganglions  lymphatiques. 

Résumé.  —  Le  sang  apporte  aux  éléments  anatomiques  des  matériaux 
destinés  à  être  assimilés,  et  emporte  les  produits  de  la  désassimilation. 
Mais  certains  organes  servent  de  lieux  de  réserve  aux  matériaux  assimi- 
lables :  ainsi  le  foie  emmagasine  les  sucres  sous  la  forme  de  matière 
glycogène;  le  tissu  adipeux  représente  une  réserve  de  graisses,  etc. 

La  désassimilation   représente    dans  son  ensemble   des   phénomènes 
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chimiques  d'oxydation,  de  dédoublement,  d'hydratations  et  de  déshydra- 
tation. 

Ces  transformations  chimiques,  commencées  dans  la  généralité  des 
éléments  anatomiques,  doivent  parfois  s'achever  dans  des  organes  parti- 
culiers (actes  complémentaires  de  la  desassimilation).  A  cet  égard  le 
foie,  le  pancréas,  la  thyroïde,  le  corps  pituitaire,  la  capsule  surrénale,  etc.. 
ont  des  fonctions  importantes,  mais  dont  le  mécanisme  intime  demande 
encore  de  nouvelles  recherches. 


NEUVIÈME  PARTIE 


TEGUMENT  EXTERNE.  -  PEAU 


La  peau  constitue  l'une  des  principales  surfaces  par  lesquelles 
l'organisme  se  trouve  en  rapport  avec  les  milieux  ambiants.  Xous 
aurons  donc  à  rappeler  sa  structure,  puis  à  étudier  ses  fonctions 
relativement  aux  échanges  soit  de  dedans  en  dehors,  soit  de  dehors 
en  dedans  ;  et  enfin  sa  sensibilité,  c'est-à-dire  les  dispositions  qui 
la  rendent  propre  à  faciliter  les  impressions  du  monde  extérieur  sur 
les  origines  des  nerfs  sensitifs  ou  centripètes. 


I.  Structure  de  la  peau  —  Productions  èpidermiques. 

a)]Derme  et  èpiderme.  —  La  peau  (fig.  135)  se  compose  du 
hernie  et  de  Y  èpiderme.  Le  derme  forme  un  substratum  de  tissu 
connectif  et  élastique,  destiné  à  supporter  la  partie  la  plus  impor- 
tante de  la  peau,  l' èpiderme,  et  à  contenir  ses  vaisseaux  sanguins 
ses  nerfs  et  les  organes  glandulaires  qui  résultent  de  sa  végétation 
en  profondeur.  Le  derme  renferme  aussi  des  éléments  musculaires 
lisses,  qui  sont  inégalement  répandus  selon  les  régions.  Dans  la  peau 
des  bourses  (scrotum),  ces  éléments  forment  une  couche  continue 
(dartos).  Dans  le  mamelon,  ils  constituent  un  appareil  tout  parti- 
culier (improprement dit  èrectile)  ;  ailleurs, ils  sont  surtout  annexés 
aux  follicules  des  poils  qu'ils  peuvent  redresser.  Ce  sont  les  con- 
tractions de  ces  muscles  qui  produisent,  par  exemple  sous  l'influence 
du  froid,  ce  qu'on  appelle  la  chair  de  poule.  La  chair  de  poule, 
comme  l'érection  du  mamelon  (thèlotisme),  sont  des  phénomènes 
purement  musculaires,  et  nullement  comparables  à  l'érection  des 
tissus  vasculaires  érectiles.  Le  mamelon,  par  exemple,  possède  des 
libres  musculaires  transversales  qui,  en  se  contractant,  augmentent 
sa  longueur  aux  dépens  de  son  épaisseur;  dans  la  chair  depoule,  les 
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muscles  lisses  redi    ssenl   et  font  saillir  les  bulbes  pileux  auxqn 
ils  sont  annexés. 

L'épiderme  est  la  partie  essentielle  de  la  peau;  c'est  lui,  en  effet, 

qui  existe  le  premier  chez 

\  \\  l'embryon  (ectoderme  on 

feuillet  externe  du  blas- 
toderme) en  même  temps 
que  l'épithélium  du  tube 
digestif  (endoderme  ou 
feuillet  interne),  et  ce 
n'est  que  plus  tard  que  le 
derme  se  forme  et  s'orga- 
nise aux  dépens  du  nièso- 
derme  onfeuillet  moyen. 
Ce  revêtement  cellulaire 
se  comprise  de  plusieurs 
couches  de  cellules,  dont 
les  plus  profondes  sont 
cylindriques  comme  celle- 
des  muqueuses  intesti- 
nales, puis  viennent  des 
cellules  polyédriques,  à 
peu  près  de  même  dimen- 
sion dans  tous   les  sem  : 


...a  général  de  la  peau  *. 


toutes  ces  premières  couches  sont  formées  de  cellules  à  protop- 
lasn  a  granuleux,  avec  noyaux;  c'est  ce  qu'on  nomme  la  couche  de 
Malpighi;  pins   superficiellement   est  une  couche,  plus  on  moins 

épaisse  selon  les  régions,  de 
cellules  plus  larges  que  hautes, 
et  enfin  entièrement  aplaties  et 
réduites  à  une  simple  plaque. 
c'est-à-dire  ne  renfermant  plus 
de  noyaux:  c'est  la  couche 
cornée  de  l'épiderme;  et  en  effet 
ces  cellules  superficielles  sont 
transformées  en  matière  cornée, 
en  kératine.  Ces  modifications  successives  de  forme  des  cellules 
des    couches   de  l'épiderme  sont  assez  bien  représentées   par   les 

Coupe  de  cuir  chevelu  (d'après  Gurlt)  :  o,  épiderrae:  —  >>,  tige  d'un  poil;  —  c.f, 
g,  glande  sudoripare:  —  e,  >l.  glande  sébacée  et  son  conduit  excréteur:  —  h.  i, 
tissus  adipeux:  —  j.  balbe  du  poil. 

1  et  i,  Couche  de  Malpighi;  les  cellules  profondes  (1)  sont  cylindriques,  les 
autres  (2)  ont  des  dimensions  a  peu  près  égales  dans  tous  les  sens;  —  3,  couche 
superîicielle  d-»  cellules  r«-rnées  aplaties  et  a\ant  perdu  leurs  noyaux. 


Fij.  136.  —  Schéma  des  couches 
éj  .dermiques  " 
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figures  que  donnent  des  Lignes  paraboliques  juxtaposées  et  formant 
<h'ux  Béries  inverses  qui  >■•  coupent  plue  ou  moins  obliquement  Belon 
le  niveau  des  couches  celltJaires  auxquelles  correspondent  leurs 
points  d'intersection  (fig«  136). 
lu  Vie  des  éléments  cellulaires  de  V épidémie.  —  Mais  outre 
ihangement  de  forme,  une  particularité  importantequi  différencie 
les  couches,  c'est  le  changement  de  structure 9de  compos/ (ion.  ha. 
che  de  Malpighi  est  formée  de  cellules  vivante-,  c'est-à-dire  de 
masses  albumineuses,  protoplasmatiques,  capables  de  se  liquéfier  en 
un  produit  analogue  au  mucus,  en  un  mot  d'éléments  globulaire* 
vivants;  mais  au-dessus  de  ces  couches,  la  structure  change  brus 
quement,  et  nous  trouvons  seulement  des  cellules  desséchées,  rata- 
tinées ou  aplaties,  avant  perdu  en  grande  partie  leur  albumine,  en 
un  m<>t  des  cellules  cornées  (couches  cornées),  dont  l'albumine 
s'est  oxydée  pour  se  transformer  ewkèratine^. 

Il  est  facile  de  prévoir  que.  parallèlement  à  ces  différences  de 
structure  et  décomposition,  nous  trouverons  entre  ces  deux  parties 
de  l'épidémie  des  différences  tout  aussi  accentuées  dans  le  fonction- 
nement physiologique.  Les  cellules  superficielles  cornées  ne  sont 
plus  vivantes  :  les  cellules  des  couches  profondes  sont  essentielle- 
ment vivantes;  c'est-à-dire  qu'elles  réagissent  à  l'action  des  exci- 
tants, et  donnent  lieu,  par  exemple,  à  de  véritables  phénomènes 
inflammatoires;  c'est  ainsi  que  sous  l'influence  d'une  pression  forte 
et  longtemps  soutenue,  la  couche  profonde  se  métamorphose,  se 
liquéfie,  et  donne  un  liquide  avec  quelques  noyaux  (ampoules); 
le  froid,  la  chaleur  très  vive  produisent  le  même  effet,  de  même 
que  quelques  irritants  chimiques  (tels  que  la  cantharidine) connus 
sous  le  nom  général  de  vésicants.  C'est  alors  la  couche  moyenne  de 
T épidémie  qui  se  liquéfie,  et  forme  une  masse  liquide  qui  soulève 
la  couche  cornée.  Si  on  enlève  cette  calotte  cornée,  la  sérosité 
s'écoule  et  l'on  aperçoit  sur  le  derme  un  voile  blanc  qui  n'est  autre 
chose  qu'un  reste  de  la  partie  profonde  de  la  couche  de  Malpighi. 
prêt  à  reconstituer  successivement  par  sa  prolifération  les  diverses 
couches  del' épidémie  normal;  mais  si  l'action  irritante  continue  à 
agir  sur  la  couche  de  Malpighi,  alors  elle  subit  tout  entière  la  li- 
quéfaction. 

-t  aussi    cette  couche  profonde  et  essentiellement  vivante  de 
l'épidémie  qui  donne  naissance  aux  néoplasmes  de  ce  tissu,  aux 


i  La  kératine,  substance  propre  des  cheveux,  des  ongles,  de  la  corne,  con- 
stitue réellement  un  principe  particulier,  car  elk  <-st  insoluble  dans  la  potasse, 
à  l'inverse  de  toutes  les  autres  substances  organiques  (Ch.  Robin). 
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diverses  formes  de  cancers  êpithèliaux  ou  cancroïdes  l.  C'est  dans 
la  couche  de  Malpighi  que  se  trouvent  les  granules  de  pigment  qui 
produisent  la  coloration  de  la  peau  dans  les  races  de  couleur,  et 
dans  quelques  régions  de  nos  téguments  (peau  des  bourses,  aréole 
du  mamelon,  etc.).  Ce  pigment  du  réseau  de  Malpighi  ne  se  montre 
qu'après  la  naissance.  Cependant  chez  le  nègre,  les  bords  des  ongles, 
l'aréole  du  mamelon  et  les  parties  génitalesprennentuneteinte  foncée 
dès  le  troisième  jour,  et  du  cinquième  au  sixième  jour  la  coloration 
noire  envahit  toute  la  surface  du  corps.  La  base  du  cordon  ombilical 
présente  même  une  coloration  brune  caractéristique  dès  la  nais- 
sance. Du  reste,  d'après  les  recherches  de  Sappey,  les  couches  pro- 
fondes de  l'épiderme  renferment  toujours  un  peu  de  pigment  ;  les 
différences  que  l'on  observe  selon  les  races  ne  sont  que  des  diffé- 
rences de  plus  ou  de  moins;  sous  diverses  influences,  lepigment  peut 
prendre  un  plus  grand  développement  dans  les  races  blanches.  Tel 
est  l'effet  de  l'action  prolongée  delà  lumière;  ici  les  rayons  solaires 
n'ont  pas  pour  résultat  de  faire  naître  des  granulations  pigmentaires 
comme  un  élément  nouveau,  elles  déterminent  simplement  l'hyper- 
trophie de  celles  qui  existent  (Sappey). 

La  couche  de  Malpighi  est  la  matrice  de  toutes  les  autres  couches. 
Ses  cellules  se  multiplient  incessamment,  et,  grâce  à  cette  prolifé- 
ration physiologique,  les  éléments  cellulaires  qui  ont  fait  partie  de 
la  couche  primitive  s'éloignent  deplusen  plus  du  derme  pour  former 
successivement  des  couches  de  plus  en  plus  vieilles  et  par  suite  de 
plus  en  plus  superficielles.  Quand  ces  cellules  arrivent  à  une  cer- 
taine distance  du  derme,  elles  paraissent  éprouver  une  modification 
graduelle  dans  leur  composition  chimique,  modification  qui  se  traduit 
par  l'aspect  particulier  des  couches  dites  stratum  granulosum  et 
stratum  lucidum  (nous  renvoyons  aux  traités  d'histologie  pour 
l'étude  de  ces  deux  couches  interposées  au  stratum  de  Malpighi  et 
au  stratum  corné).  Finalement  il  y  a  mort  des  cellules  épider- 
miques  à  mesure  qu'elles  arrivent  à  constituer  la  couche  cornée. 
Cette  mort  est  le  sort  de  toutes  les  cellules  épidermiques  (peut-être 
faut-il  faire  une  exception  en  faveur  des  productions  analogues  aux 
ongles,  dont  les  cellules  conservent  encore  leursnoyaux),  et,  d'après 
ce  que  nous  avons  vu,  de  toutes  les  cellules  épithéliales  (intestin).  Ces 
changements  brusques  n'ont  rien  d'étonnant  et  se  trouvent  parfois 
encore  plus  accentués.  On  a  cité  des  exemples  de  décoloration 
presque  instantanée  de  la  chevelure  par  l'effet  de  diverses  secousses 
morales,  et  si  cela  n'indique  pas  la  vitalité  dans  les  éléments  des 

1  A.  Blum  et  Mathias  Duval,  Du   cancroïde  de  la  peau  (Archives  gêné- 
raies  de  médecine,  août  1883). 
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poils,  cela  prouve  du  moins  qu'ils  peuvenl  subi!-  de  rapides  modi 
fications  chimiques   à  la  suite  de  certains  états  nerveux  agissanl 
sur  eux  soit  directement,  soit  par  l'intermédiaire  du  sang  el  des 

vaisseaux. 

Ces  couches  cornées  ainsi  produites  sont  destinées  àétreséparées 
<le  l'épiderme,  et  à  tomber  en  se  détachant,  absolument  comme 
uou-  avons  vu  l'épithélium  <le  l'intestin  tomber  en  ruine.  Mais  ici 
la  chute  ne  se  produit  pas  sous  forme  de  mucus,  ou  de  flocons  plus 
ou  moins  albumineux,  mais  sous  celle  de  petit»-*  écailles,  de  pelli- 
cules, de  débris  de  cellules  desséchées.  La  partie  toute  superficielle 
<lo  l'épiderme  est  constituée  par  cescouches  de  débris  prêts 
détacher.  C'est  ce  qu'on  appelle  le  furfur,  la  couche  furfuracée, 
qui  s'enlève  au  moindre  frottement,  dette  desquamation  furfuracée 
peut,  sous  l'influence  de  causes  pathologiques,  devenir  plus  abon- 
dante, et  comme  ces  débris  épithéliaux  renferment  de  l'albumine 
transformée  kératine),  du  soufre,  du  fer,  etc..  il  en  résulte  une 
perte  réelle  pour  l'organisme,  d'où  la  gravité  des  maladies  dites 
squameuses,  et  leur  effet  épuisant.  Nous  avons  vu  de  même  que  la 
fonte  muqueuse  trop  considérabledes  épithéliums  constitue  desétats 
pathologiques  importants.  La  bronchite,  par  exemple,  et  les  catar- 
rhes en  général  sont  en  partie  un  phénomène  de  ce  genre.  On  peut 
donc  dire  que  ce  qui  est  un  pityriasis  (ou  desquamation)  pour  la 
peau,  est  un  catarrhe  pour  une  muqueuse. 

Nous  venons  de  voir  que  le  produit  de  la  desquamation  épidermique 
n'est  pas  liquéfié  en  général,  comme  celui  des  muqueuses:  mais  il  existe 
des  régions  de  la  peau,  des  points  plus  abrités,  où  la  desquamation  est 
déjà  moins  sèche  et  se  rapproche  sensiblement  du  produit  correspondant 
des  muqueuses  Nous  citerons  le  creux  de  l'aisselle,  la  desquamation  grasse 
de  la  peau  du  gland  et  de  la  face  interne  du  prépuce  (smegma  préputial). 
Chez  le  fœtus  la  desquamation  épidermique  n'est  pas  non  plus  sèche  et 
cornée;  elle  est  caractérisée  par  sa  dégénérescence  graisseuse  (vernix 
cascosa)  et  analogue  au  smegma  préputial  ;  cette  desquamation  grais- 
seuse se  continue  encore  après  la  naissance  dans  certaines  régions, surtout 
dans  celles  qui  se  sont  formées  les  dernières,  par  exemple,  sur  la  tète,  et 
particulièrement  vers  la  ligne  médiane  et  vers  la  grande  fontanelle,  où  il 
semble  que  la  peau  n'était  pas  encore  mûre  lors  de  la  naissance. 

e  i  Productions  épidermiques.  —  Outre  cette  végétation  desqua- 
mative,  l'épiderme  est  encore  le  siège  de  végétations  particulières 
destinées  à  produire  des  organes  plus  ou  moins  permanents.  Ce 
sont  les  poils,  les  ongles,  les  plumes  et  autres  produits  cornés.  La 
formation  du  poils  est  le  type  de  toutes  les  autres.  Le  point  de  départ 
de  cette  production  est  un  bourgeon  épidermique  de  la  couche  de 

M.  Du  val,  Physiol.  33 
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Malpighi,  qui  s'enfonce  dans  le  derme  et  y  forme  un  sac  en  doigt 
de  gant  (A,  fig.  137).  ou  rappelant  plus  ou  moins  la  forme  d'une 
bouteille  (follicule  'pileux);  au  fond  de  ce  cul-de-sac  qui  a  végété 
vers  la  profondeur,  se  forme  un  bourgeon  épidermique  (fig.  137  . 
qui  cette  fois  végète  vers  la  superficie,  s'allonge  de  plus  en  plus, 
traverse  tonte   la   longueur  du  follicule  (racine  du  poil),  puis  en 

sort  (G)  et  vient  proéminer  plus  on 
moins  au  dehorsftige  du  poil.  Cheveu, 
poil  follet  i.  Toutes  ces  productions 
s<  nt  composées  d'éléments  cellulaires 
analogues  à  ceux  de  la  couche  cornée, 
et  très  hygroscopiques  comme  elle  ; 
cette  hygroscopie  est  notablement  dimi- 
nuée, grâce  à  la  matière  grasse  que  les 
glandes  sébacées  répandent  sur  la  peau 
et  dont  elles  revêtent  le  poil  au  fur  et 
à  mesure  de  son  développement,  car 
nous  verrons  que  ces  glandes  viennent 
déboucher  dans  la  partie  supérieure 
des  follicules  pileux.  Quelques  poils 
[ poils  tactiles  du  museau  du  chien  et 
du  chat)  présentent  dans  leur  intérieur 
une  papille  dermique  qui  monte  jusqu'à 
une  certaine  distance  dans  le  canal  médullaire.  Cette  papille  est  très 
vasculaire  '-.  Il  est  donc  probable  qu'elle  renferme  aussi  les  éléments 
nerveux  qui  en  font  un  organe  du  tact. 

II.  —  Phénomènes  d'échanges  au  niveau  de  la  peau. 

Les  échanges  peuvent  se  faire  de  dehors  en  dedans  (absorption), 
ou  de  dedans  en  dehors  (sécrétion-  . 

A.  Absorption.  —  L'absorption  par  la  surface  cutanée,  épider- 
mique, est  une  question  encore  en  litige.  Il  est  vrai  que  toute  une 
méthode  (méthode  iatroliptique)  d'administration  des  médicaments 
suppose  l'existence  de  l'absorption  cutanée  ;  mais  il  faut  remarquer 
que  dans  ces  cas  on  altère  la  peau  par  des  actions  mécaniques,  par 
le  frottement,  comme  dans  les  frictions  mercurielles.  C'est  par  une 


137.  —  Schéma  d'un  bour- 
geon profond  de  l'êpiderme,  ou 
formation  d'un  poil  et  de  glan- 
des sébacées  *. 


i  V.  Math.  Durai,  Note  pour  servir  à  l'étude  de  quelques  papilles  vascu- 
laires  (papilles  des  poils).  (Journal  de  Vanatomie,  1S73.) 

*  A.  Fond  du  bourgeon  (follicule)  ou  se  forme  le  iuJbe  pileux:  —  B.  B.  bour- 
geons latéraux,  origines  de  deux  glandes  sébacées;  —  C,  extrémité  du  jeune  poil 
sortant  a  peine  de  son  follicule:  —  1  et  2.  couche  de  Malpighi  :  —  3,  couche  cornée 
de  Pèpiderme. 
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action  mécanique  que  Colin  arriye  à  obtenir  l'absorption  dans  une 
expérience  souvent  citée:  L'eau,  chargée  de  cyanure  de  potassium, 
tombant  pendant  cinq  heures  sur  le  dos  d'un  cheval,  n'a-t-elle  pas 
déterminé  à  la  Longue,  par  la  percussion,  la  destruction  de  la  ma- 
tière sébacée  et  l'imbibition  du  cyanure  à  travers  la  peau,  ce  qui 
explique  l'empoisonnement  «lu  cheval  par  l'absorption  cutanée  *?  La 
question  \  raiment  physiologique  se  réduit  à  savoir  si  la  peau  saine 
absorbe  L'eau:  sur  ce  point  les  anciens  répondaient  par  l'affirmative, 
niais  aujourd'hui  tout  semble  contredire  cette  manière  de  voir.  Si 
l'on  m-  met  à  l'abri  des  nombreuses  causes  d'erreur,  on  peu  con- 
stater qu'il  n'y  a  rien  d'absorbé  après  un  long  séjour  dans  un  bain, 
et  à  Vienne,  dans  des  essais  d'un  traitement  des  maladies  cutanées 
par  une  longue  immersion,  on  a  conservé  des  malades  plongés 
dans  le  bain  pendant  des  semaines  et  des  mois,  sans  qu'il  y  ait  eu 
d'absorption  sensible,  car  les  malades  éprouvaient  le  sentiment  de 
la  soif,  et  étaient  obligés  d'ingérer  autant  de  liquide  que  s'ils  avaient 
vécu  entièrement  à  l'air  libre.  Les  expériences  plus  récentes  de 
P.  Feodorow  (Saint-Pétersbourg,  1885)  parlent  dans  le  même  sens: 
cet  auteur  ayant  expérimenté  avec  des  solutions  aqueuses  pulvéri- 
sées, arrive  même  à  cette  conclusion  que  la  peau  humaine  normale 
et  intacte  n'absorbe  pas  les  substances  médicamenteuses  fixes,  en 
solution  aqueuse,  quelles  que  soient  la  concentration  de  la  solution, 
la  température  et  la  force  de  projection  du  jet.  Le  peu  qui  est  par- 
fois absorbé  s'introduit  soit  par  les  points  de  transition  de  la  peau 
aux  muqueuses,  soit  par  les  orifices  des  glandes  sudoripares  et 
sébacées.  Il  semble  que  c'est  une  loi  générale  des  organismes  tant 
végétaux  qu'animaux,  que  l'épiderme  s'oppose  aux  échanges  :  les 
écorces  végétales,  l'épiderme  d'un  fruit  sont  très  analogues  à 
l'écorce,  à  l'épiderme  animal;  or,  l'épiderme  d'un  grain  de  raisin 
s'oppose  aux  échanges  et  empêche,  par  exemple,  ce  fruit  de  se 
dessécher  tant  qu'il  est  intact  ;  le  peu  de  dessiccation  qui  se  produit 
se  fait  par  le  pédicule. 

Du  reste,  la  structure  de  l'épiderme  est  très  peu  favorable  à  la 
pénétration  des  liquides  déposés  à  sa  surface,  et  l'on  se  demande 
comment  un  tel  passage  pourrait  se  faire  à  travers  ces  couches  cor- 
ners enduites  de  matières  grasses.  Aussi  ne  peut-on  arriver  à  pro- 
duire artificiellement  quelque  absorption  que  par  des  détours  :  on 
emploie  comme  véhicule  des  corps  gras  (pommades),  qui?alors  se 
mêlent  facilement  aux  corps  gras  de  l'épiderme;  ou  bien,  pour 
faire  pénétrer  des  liquides  aqueux,  on  savonne  soigneusement  la 

*  V.  G.  Colin,  Physiologie  C0niparèe\des  animaux  domestiques,  1873, 
t.  II,  p.  1?3. 
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peau  de  façon  à  la  dégraisser  aussi  complètement  que  possible; 

encore,  malgré  cette  dernière  précaution,  n'obtient- on  que 
absorptions  presque  nulles.  Nous  arriverons  donc  à  dénier  à  peu 
près  complètement  à  la  peau  le  pouvoir  d'absorber.  Quand  on  veut 
faire  pénétrer  par  cette  surface  une  substance  dans  l'organisme,  il 
faut  la  déposer  dans  les  couches  profondes  de  l'épiderme,  dans  la 
•couche  de Malpighi,  qu'il  n'est  pas  nécessaire  de  dépasser:  il  suffît, 
par  exemple  pour  la  vaccine,  que  la  substance  (lymphe  vaccinale» 
•  soit  déposée  au  contact  de  ces  couches  globulaires  éminemment 
vivantes  et  impressionables  :  c'est  ce  procédé  qui  tend  à  se  géné- 
raliser aujourd'hui  et  qu'on  appelle  méthode  endermique,  quoi- 
qu'elle pût  être  mieux  caractérisée  dans  certains  cas  par  le  mot 
enépidermique. 

La  peau  est  perméable  aux  gaz  :  on  connaît  l'expérience  de 
Bichat  qui  démontre  que  la  surface  cutanée  d'un  membre  plongé 
dans  des  gaz  putrides,  les  absorbe,  de  sorte  que  ceux-ci.  transportés 
dans  l'organisme,  sont  ensuite  éliminés  par  la  partie  inférieure  du 
tube  digestif.  La  facile  absorption  des  gaz  par  la  peau  a  porté 
■quelques  auteurs  à  n'admettre  d'absorption  cutanée  que  pour  les 
substances  volatiles.  D'après  Rabuteau,  si  l'on  trouve  del'iodedans 
les  urines  après  s'être  frictionné  avec  une  pommade  renfermant  un 
iodure.  ou  après  avoir  porté  une  chemise  trempée  dans  l'iodure  de 
potassium,  c'est  que  les  acides  des  graisses,  qui  rancissent  à  la 
longue,  et  les  acides  de  la  sueur,  ont  mis  en  liberté  l'iode  qui.  étant 
volatil,  a  été  absorbé  par  la  peau.  Chez  les  batraciens,  cette  péné- 
tration des  gaz  par  la  peau  prend  une  grande  importance  fonction- 
nelle, car  il  y  a  chez  ces  animaux  une  véritable  respirât  ion  cutanée, 
qui  peut  suppléer  la  respiration  pulmonaire.  De  même  chez  les 
mollusques. 

B.  Sécrétions.  —  La  peau,  au  contraire,  est  admirablement  dis- 
posée pour  les  sécrétions,  puisqu'elle  est  le  siège  de  constantes 
végétations  et  chutes  cellulaires,  etquec'e^  là  ce  qui  constitue  l'un 
•des  mécanismes  des  sécrétions.  La  desquamation  furfuracée  peut 
<léjà  être  considérée  comme  une  sécrétion  diffuse  ;  mais  le  phéno- 
mène sécrétoire  se  localise  d'une  manière  plus  nette  sur  les  glandes 
■sudoripares  et  les  glandes  sébacées,  dontlasécrétion  mammaire 
•est  une  forme  très  exagérée. 

Ces  organes  sécréteurs  se  forment,  selon  le  mode  ordinaire,  par 
végétation,  vers  la  profondeur,  des  éléments  cellulaires  de  la  couche 
de  Malpighi  i tig.  138).  Tantôt  cette  végétation  se  fait  sous  la  forme 
d'un  tube  qui  s'enfonce  profondément,  traverse  tout  le  derme,  et. 
arrivé  au  niveau  du  panniculç  adipeux,  ne  pouvant  aller  plus  loin, 
.s'enroule  sur  lui-même  et   continue  ainsi  à  végéter  jusqu'à  ce  qu'il 
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ait  produit  un  petit  glomérule  :  c'est  le  peloton  de  la  (/lande  sudo- 
ripare(V.  fig.  i 40).  D'autres  fois  et  surtout  ;mx  dépens  du  follicule 
pileux,  ilse  produit  une  végétation  plus  large,  mais  moins  profonde,. 
et  qui  se  termine  par  des  A. 

culs-de-sac  courts  et  ar- 
rondis; ce  sont  les  glandes 
sébacées  (fig.  135)  ;  une 
végétation  semblable, mais 
bien  plus  considérable, 
produit   les    éléments   se 


créteurs    de 

mammaire. 


la     glande 


"•Fig.  13S. 


Développement  des  glandes 
sudoripares  *.  ' 


1°  Glandes  sudoripares 
et  sueur.  —  Les  glandes 
sudoripares  sont  très  nom- 
breuses :  d'après  certaines 
appréciations,  il  n'y  en 
aurait  pas  moins  de  deux 
à  trois  'millions  de  répandues  à  la  surface  du  corps  *;  elles  y 
sont  irrégulièrement  disséminées,  s'accuimilant  surtout  vers  les 
plis  de  la  surface  cutanée:  à  la  région  de  l'aisselle,  par  exemple,, 
elles  forment  comme  une  couche  rougeâtre  continue:  mais  elles 
manquent  totalement  sur  la  surface  interne  du  pavillon  de  l'oreille, 
tandis  que  dans  le  conduit  auditif  externe  elles  constituent  un  an- 
neau de  glandes  grosses  et  serrées  (glandes  céru mineuses). 

Le  tube  qui  compose  ces  glandes  a  à  peu  près  le  diamètre  d'un 
très  fin  cheveu  :  d'abord  pelotonné  (glomèrule)  dans  la  profondeur- 
du  derme,  il  se  redresse,  traverse  le  derme  et  se  continue  par  un 
canal,  simple  lacune  intercellulaire,  qui  se  termine  en  tire-bouchon 
à  travers  l'épiderme  (fig.  139  et  140).  En  moyenne  la  longueur 
totale  d'un  de  ces  tubes  est  de  2  millimètres,  ce  qui  donne  pour 
l'ensemble  de  tous  les  tubes  sudoripares  supposés  mis  bout  à  bout 


i  Sur  les  parties  recouvertes  par  un  épidémie  mince,  Sappey  a  compté 
près  de  120  orifices  de  glandes  sudoripares  par  centimètre  carre;  aux  régions- 
plantaires  et  palmaires  (épidémie  épais),  elles  sont  encore  plus  nombreuses, 
(près  de  3(J0  par  centimètre  carré).  D'après  ces  calculs,  leur  nombre  total 
atteindrait  deu.c  ..t  illions. 

*  A,  développement  des  glandes  sudoripares,  par  suite  de  la  prolifération  ver» 
l'intérieur  des  cellules  du  reseau  de  Malpighi;  —  e,  èpiderme  ;  —  r,  réseau  de  Mal- 
pighi;  —  g,  g,  prolongement  solide  représentant  le  premier  commencement  de  la 
glande  (d'après  KôUiker).  —  B,  portion  d'un  canal  de  glande  sudoripare  développée; 
—  t,  (,  tunique  propre  ;  —  c,  c,  couche  èpithéliale. 


5)8 


tégument  e::tei<;\e 


une  longueur  totale  de  4  kilomètres  :  on  a  pu  ainsi  évaluer  que  la 
masse  totale  de  l'appareil  sudoripare  équivaut  à  un  demi-rein  ou 
au  quait  de  la  masse  de  l'appareil  rénal  ;  ces  nombres  ne  sont  pas 
inutiles  à  déterminer,  afin  de  comprendre  l'importance  relative  de 
ces  deux  ordres  d'organes  sécréteurs. 

Le  liquide  sécrété  par  les  glandes  sudoripares  n'a  jamais  pu  être 
recueilli  à  l'état  de  pureté,  parce  que,  en  s'étalant  sur  l' épidémie,  il 
se  mêle  à  d'autres  produits  venant  de  cet  organe.  De  même,  il  est 
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Fig.  139.  —  Orifices  des 
glandes  sudoripares*. 


Fig.  140.  —  Coupe  de  la  peau  de  la 
figure  précédente**. 


très  difficile  de  doser  la  quantité  de  sueur,  d'autant  plus  que  cette 
quantité  est  très  variable,  et  peut  être  représentée,  selon  les  cir- 
constances, par  des  nombres  qui  seront  dans  les  rapports  de  1  à  100. 
Cependant  on  évalue  en  moyenne  la  sueur  de  vingt-quatre  heures  à 
lkg,300,  contenant  15  à  20  grammes  de  parties  solides  ;  cela  fait 
40  à  50  grammes  de  sueur  par  heure  ;  mais  la  sécrétion  peut  s'élever 
à  400  grammes  par  heure  sous  l'influence  d'un  exercice  violent.  Dans 
ce  cas,  la  quantité  d'excreta  solides  peut  aussi  augmenter  et  l'on 
s'explique  ainsi  l'affaiblissement  qui  résulte  de  sueurs  prolongées. 
Le  produit  solide  normal  de  la  sueur  (15  à  20  grammes)  représente 
à  peu  prèsun  quart  du  produit  solide  de  l'urine  (60  à  70  grammes): 


Peau  de  la  main,  région  palmaire;  —  peau  vue  par  sa  face  libre;  —  a,  élévation 
formée  par  une  série  de  papilles  ;  —  b,  sillons  interpapillaires  ;  —  c,  pores  sudori- 
pares (Gurlt). 

**  a,  Couche  superficielle  de  l'épidémie:  —  c,  couche  moyenne;  —  d,  couche  de 
Malpighi  ;  —  e,  papille;  —  /",  derme;  —  h,  tissu  adipeux;  —  ?",  glandes  sudoiiques 
(glomèrules)  avec  leurs  conduits  excréteurs,  g,  contournés  en  spirale  en  b. 
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ce  rapporl  esi  précisément  le  môme  que  nous  avons  indiqué  entre 
les  masses  desdeui  appareils  (on  remarque  en  général  que  les  par 
tics  solides  du  produit  <l<is  glandes  sont  en  rapporl  avec  la  ma 
<le  celles-  ci  el  qu'il  n'y  a  que  la  quantité  d'eau  qui  varie). 

La  sueur  se  compose  d'eau,  <\<->  sels  ordinaires  «lu  sang  i  le  chlo- 
rure de  -  diiiiii  domine),  de  principes  gras,  et  d'un  grand  nombre 
d'acides,  tels  que  l'acide  formique,  butyrique1,  propionique  el  môme 
un  acide   qui  lui  serait  particulier,  V acide  sudorique  (Fa vre  4). 

A.ussi  la  réaction  de  la  sueur  est-elle  généralement  acide  ;  elle 
peut  le  devenir  encore  plus  si  les  corps  gras  qu'elle  contient  se 
dédoublent  et  laissent  dégager  leurs  acides.  Ce  sont  ces  acides  gras, 
et  volatils  qui  donnent  à  la  sueur  son  odeur  acide,  parfois  très  va- 
riable selon  les  personnes,  et  même  selon  les  races  humaines.  La 
sueur  contient  toujours  un  peu  de  graisse  par  elle-même;  ainsi  à 
la  paume  de  la  main  il  n'y  a  pas  de  glandes  sébacées,  mais  d'abon- 
dantes glandes  sudoripares,  dont  le  produit  est  toujours  chargé 
d'une  certaine  proportion  de  corps  gras.  Certaines  sueurs  (glandes 
de  Vaisselle)  contiennent  une  proportion  beaucoup  plus  considé- 
rable de  corps  gras. 

Enfin  on  trouve  aussi  dans  la  sueur  des  éléments  azotés,  et  entre 
autres  de  l'urée  ;  si  la  décomposition  de  ces  produits  prédomine  sur 
celle  des  graisses,  il  peut  se  produire  de  l'ammoniaque  et  alors  la 
sueur  devient  alcaline.  L'élimination  de  l'urée,  et  en  général  celle 
des  produits  de  combustion  des  albuminoïdes,  est  assez  importante 
pour  faire  de  la  peau  un  émonctoire  analogue  au  rein  et  qui  peut  le 
suppléer  dans  certains  cas.  Xous  verrons  qu'à  l'état  normal  les  deux 
tiers  de  l'azote  introduit  dans  l'organisme  s'éliminent  par  l'urine; 
l'autre  tiers  peut  en  partie  s'échapper  par  le  poumon,  ou  par  les 
matières  fécales,  ou  bien  encore  par  la  peau. 

Sécrétion  de  la  sueur.  —  Quant  au  mécanisme  intime  de  la 
sécrétion  de  ces  glandes,  il  appartient  au  type  désigné  sous  le  nom 
de  sécrétion  mèrocrine  (voir  ci-dessus  page  297),  par  opposition 
aux  glandes  sébacées  qui  sont  holocrines.  On  a  en  effet  constaté  (re- 
cherches de  Renaut  sur  la  peau  des  chevaux)  qu'avant  l'acte  de 
sécrétion  les  cellules  cylindriques  du  glomérule  sudoripare  sont 
hautes,  avec  noyau  refoulé  vers  la  base,  tandis  que  la  partie  de 
protopla.sma  voisine  de  l'extrémité  libre  (voisine  de  la  lumière  du 
canal)  est  gorgée  d'un   liquide   transparent.  Après  une  abondante 

1  Tableau  de  la  composition  de  la  sueur  (pour  100  J)  : 

Eau 990 

Matières  extractives 5  (dont  1  d'urée) 

Sels  minéraux '  .     .         5  (dent  4  de  XaCI) 
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sudation,  on  trouve  ces  mêmes  cellules  devenues  très  basses,  et  tout 
leur  protoplasma  est  granuleux,  parce  qu'il  s'est  vidé  du  liquide 
qu'il  contenait.  Ces  cellules  fonctionnent  donc  en  expulsant  une  par- 
tie de  leur  contenu,  sans  se  détruire.  Les  glandes  sudoripares  sont 
donc  des  glandes  mèrocrines ,  ainsi  que  Ranvierl'a  démontré  sur 
les  glandes  sudoripares  de  la  chauve-souris,  et  sur  certaines  glandes 
qui,  dans  la  peau  des  batraciens,  sont  les  analogues  des  glandes 
sudoripares  des  mammifères.  D'autre  part  on  a  constaté  que  les 
figures  caryokinétiques,  si  nombreuses  dans  les  glandes  sébacées,, 
sont  fort  rares  dans  les  glandes  sudoripares,  même  après  injection 
de  pilocarpine.  Il  n'y  a  donc  pas  ici  destruction  et  renouvellement 
rapide  de  cellules  comme  dans  les  glandes  sébacées.  Cependant  il 
faut  remarquer  que  les  glandes  sudoripares  de  l'aisselle  fonctionnent 
peut-être  d'une  façon  mixte,  car  la  sueur  de  l'aisselle  est  remar- 
quable par  la  proportion  de  ses  matériaux  solides,  qui  proviennent 
évidemment  des  végétations  et  des  chutes  épithéliales.  Nous  sommes 
ainsi  portés  à  admettre  que  dans  la  sécrétion  de  la  sueur,  en  même- 
temps  qu'il  y  a  exosmose  des  produits  formés  dans  les  cellules 
sécrétantes,  il  peut  y  avoir  parfois  aussi  déhiscence  et  fonte  de- 
quelques  éléments  cellulaires. 

Cette  sécrétion  se  fait  surtout  sous  l'influence  du  système  nerveux, 
qui  agit  non  seulement  sur  les  vaisseaux  de  la  peau,  mais  encore- 
directement  sur  les  éléments  glandulaires;  sans  doute  l'hyperémie 
de  la  peau  (comme  la  produit  une  forte  chaleur),  la  grande  tension, 
du  sang  (cemme  celle  qui  résulte  de  l'absorption  d'une  grande- 
quantité  d'eau)  peuvent  exagérer  la  production  de  sueur,  mais- 
le  système  nerveux  peut  amener  des  sécrétions  réflexes  tout 
aussi  énergiques  et  nullement  en  rapport  avec  l'injection  sanguine- 
de  la  peau  :  si  le  sang  ne  suffit  pas  à  fournir  l'eau  à  la  sécrétion, 
la  glande  sudoripare  emprunte  ses  liquides  aux  tissus  voisins,, 
absolument  comme  nous  avons  vu  que  le  faisaient  les  glandes 
salivaires. 

C'est,  en  effet,  à  propos  de  la  sécrétion  sudorale  qu'on  a  démontré,  ainsi 
que  nous  l'indiquions  précédemment  (p.  300)  l'indépendance  des  nerfs 
excito-sécrétoires  d'avec  les  nerfs  vaso-moteurs,  c'est-à-dire  l'indépen- 
dance de  la  sécrétion  d'avec  l'état  d'hyperémie  de  la  glande  sécrétante^ 
Certaines  sueurs  émotives,  loin  de  s'accompagner  de  rougeur  de  la  peau, 
coïncident,  au  contraire,  avec  une  pâleur  prononcée  des  téguments  (sueur- 
froide)  ;  la  sueur  de  certaines  intoxications  (nicotine)  présente  les  mêmes 
caractères.  Enfin  la  découverte  des  propriétés  excito-sécrétoires  du  jabo- 
randi  et  de  son  alcaloïde,  la  pilocarpine,  l'identité  d'action  de  cette  substance- 
sur  les  glandes  salivaires  et  sur  les  glandes  sudoripares,  l'action  antago- 
niste exercée  également  sur  les  deu  x  sécrétions  par  l'atropine,  invitaient,. 
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pour  ainsi  dire,  à  faire  an  rapprochement  entre  Le  mode  d'innervation  des 
deux  sortes  de  glandes  et  à  rechercher  pour  les  unes  comme  pour  1- 
les  données  expérimentales  capables  de  montrer  une  indépendance   réelle 
entre  les  influences  nerveuses  vaso  motrices  <■(  les  influences  nerveuses 

■toires. 
Ces  recherches  «Mirent  pour  point  de  départ  les  expériences  dans  lesquelles 
Kendall  et  Luchsinger  constatèrent  l'apparition  de  la  sueur  sur  les  pulpes 
glabn  -  'I-'  la  patte  de  chiens  ou  «I*4  chats  chez  lesquels  ils  excitaient  les 
nerfs  sciatiques  ou  brachiaux,  et  ils  s'assurèrent  que  cette,  apparition  de 
sueur  n'est  pas  en  rapport  nécessaire  avec  une  hyperémie  concomitante 
«le  la  patte,  mais  qu'elle  apparaît  à  la  suite  de  l'excitation  du  nerf,  malgré 
la  ligature  préalable  'le  l'aorte,  et  même  silène  patte  amputée  depuis  un 
•piart  d'heure;  les  auteurs  en  concluaient  que  la  sécrétion  de  la  sueur  est 
indépendante  des  modifications  circulatoires,  mais  directement  soumise  a 
l'influence  du  système  nerveux,  et  ils  rapprochaient  leurs  expériences  de 
celles  déjà  si  significatives  de  Ludwig  sur  la  glande  sous-maxillaire  (sécré- 
tion provoquée  malgré  la  ligature  de  la  carotide,  ou  même  sur  une  tête  de 
chien  fraîchement  séparée  du  tronc).  Dans  den  recherches  faites  en  Russie 
a  la  même  époque  que  celle  de  Luchsinger,  Ostrumow  arrivait  aux  mêmes 
résultats.  Mais  c'est  surtout  Vulpian  qui  s'est  attaché  à  montrer  que  les 
sécrétions  sudorales  abondantes  ne  sont  pas  en  rapport  nécessaire  avec  une 
suractivité  «le  la  circulation  cutanée.  11  a  fait  remarquer  que  l'abondante 
sécrétion  de  sueur  qui  se  manifeste  sur  les  pulpes  digitales  d'un  membre 
postérieur  du  chat,  sous  l'influence  de  la  faradisation  du  segment  périphé- 
rique du  nerf  sciatique  correspondant,  lorsque  ce  nerf  vient  d'être  coupé, 
coïncide  avec  un  resserrement  notable  des  vaisseaux  de  toute  l'extrémité 
de  ce  membre,  et,  par  conséquent,  avec  un  amoindrissement  considérable 
de  l'irrigation  sanguine  de  cette  extrémité.  Au  moment  de  la  mort,  lorsque 
le  cœur  est  sur  le  point  de  s'arrêter  et  que  ses  mouvements  se  trouvent 
déjà  très  affaiblis,  on  voit,  en  général,  sur  les  chats,  la  sueur  sourdre  des 
pulpes  digitales.  A  ce  moment,  si  ces  pulpes  sont  dépourvues  de  pig- 
ment, on  constate  qu'elles  sont  devenues  pâles,  exsangues,  avant  même 
l'apparition  des  gouttelettes  de  sueur.  Cette  sécrétion  sudorale  a  pour 
cause  l'excitation  passagère  qui  se  produit  d'ordinaire  dans  les  centres 
nerveux  de  la  vie  organique,  ganglionnaire  et  myélencéphalique,  pendant 
que  les  centres  nerveux  de  la  vie  animale  subissent  l'engourdissement  de 
la  mort.  11  est  facile  de  prouver  qu'il  s'agit  bien  d'une  excitation  émanée 
des  centres  nerveux  et  transmise  aux  fibres  nerveuses  excito -sudorales,  car 
si  l'on  coupe  transversalement  un  des  nerfs  sciatiques  sur  un  chat,  on  voit 
ensuite,  au  moment  de  la  mort,  la  sueur  apparaître  sur  tous  les  membres 
à  l'exception  de  celui  dont  le  sciatique  est  sectionné.  D'autre  part,  Adam- 
kiewiez  dit  avoir  vu  la  sueur  apparaître  encore  sur  les  extrémités  cies  quatre 
membres  de  jeunes  chats  sous  l'influence  de  l'excitation  de  la  moelle 
allongée,  trois  quarts  d'heure  après  la  mort,  alors,  par  conséquent,  que 
toute  circulation  avait  depuis  longtemps  disparu.  Sans  doute,  il  parait  y 
avoir  quelque  chose  d'exagéré  dans  ce  dernier  énoncé,  car  ni  Vulpian, 
sur  des  chats,  ni  Straus  sur  l'homme  (en  expérimentant  sur  une  jambe 
amputée  ou  sur  la  région  sternale  de  sujets  qui   venaient  de  succomber 
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n'ont  pu,  notamment  par  des  injections  sous-cutanées  de  pilocarpine,  pro- 
voquer la  production  de  sueur  après  la  mort  ;  mais  il  n'en  reste  pas  moins 
définitivement  établi  que  les  effets  nerveux  excito-sécrétoires  sont  indépen- 
dants des  effets  vaso-moteurs. 

Il  y  a  donc  probablement  des  nerfs  excito-sécrétoires.  Mais  les  résultats 
expérimentaux  vont  plus  loin,  et  permettent  de  considérer  l'existence  de 
ces  nerfs  non  plus  comme  une  chose  probable,  mais  comme  une  chose 
absolument  démontrée.  L'expérience  la  plus  démonstrative,due  à  Luchsinger, 
se  fait  sur  la  sécrétion  sudorale  provoquée  à  Taide  de  la  pilocarpine.  Ce 
physiologiste  coupe  sur  un  jeune  chat  un  des  nerfs  sciatiques,  nerf  qui 
contient,  comme  l'on  sait,  la  totalité  des  nerfs  sudoraux  se  rendant  à  la 
patte,  puis  il  injecte  sous  la  peau  une  solution  de  pilocarpine.  Au  bout  de 
trois  minutes,  une  sudation  abondante  apparaît  sur  la  pulpe  des  quatre 
pattes  indistinctement,  c'est-à-dire  que  le  membre  énervé  se  comporte  à 
ce  point  de  vue  absolument  de  mémo  que  ceux  qui  ont  conservé  leurs 
connexions  avec  la  moelle  épinière.  11  est  donc  évident  que  l'action  de  la 
pilocarpine  s'exerce  à  la  périphérie,  soit  sur  les  éléments  glandulaires, 
soit  sur  les  filets  périphériques  et  terminaux  des  nerfs  sudoraux  ;  pour 
démontrer  que  ces  filets  existent  bien  et  que  sur  eux  porte  l'action  sudo- 
rifique  de  l'alcaloïde  du  jaborandi,  Luchsinger  répète  l'expérience  précé- 
dente sur  un  chat  dont  le  sciatique  est  sectionné  depuis  cinq  ou  six  jours. 
Dans  ce  cas,  la  patte  innervée  ne  sue  pas,  et  dans  une  série  d'expériences 
comparatives,  ou  constate  que  les  effets  excito-sudoraux  de  la  pilocarpine 
diminuent  progressivement  à  partir  du  lendemain  du  jour  de  la  section.  Ces 
faits  ont  été  confirmés  par  les  expériences  de  Nawrocki  et  de  Vulpian  ; 
ils  permettent  d'affirmer  que  l'influence  du  principe  actif  du  jaborandi  ne 
s'exerce  pas  sur  les  cellules  sudoripares  elles-mêmes,  car  ce  qu'on  sait  des 
résultats  des  sections  de  nerfs  montre  que  les  éléments  anatomiques  con- 
servent leurs  propriétés  physiologiques  pendant  un  temps  très  long,  après 
que  les  fibres  qui  les  innervent  ont  été  coupées,  tandis  que  ces  fibres  ner- 
veuses elles-mêmes  dégénèrent  et  perdent  très  rapidement  leur  excitabilité. 
Il  y  a  donc  des  nerfs  excito-sécrétoires  pour  les  glandes  sudoripares, 
comme  pour  les  glandes  salivaires;  l'atropine  paralyse  ces  nerfs  (Heiden- 
hain);  la  pilocarpine  les  excite. 

Quant  aux  centres  nerveux  qui  président  d'ordinaire  à  la  sécrétion 
sudorale,  ils  paraissent  situés  dans  l'axe  gris  de  la  moelle:  ainsi  Luchsinger 
les  place  dans  la  moelle  épinière,  au  dessus  de  la  neuvième  vertèbre  dor- 
sale. En  détruisant  cette  partie  de  l'axe  gris,  les  pattes  postérieures  (chien 
et  chat)  cessent  définitivement  de  suer,  les  pattes  antérieures  continuant, 
au  contraire,  à  suer  activement.  D'après  Luchsinger,  ce  centre  sudoral 
serait  directement  excitable  par  les  conditions  extérieures  qui  d'ordinaire 
provoquent  la  sudation.  En  effet,  ayant  coupé,  sur  un  jeune  chat,  la  moelle 
en  travers  entre  la  huitième  et  la  neuvième  dorsale,  ce  physiologiste  mit  a 
nu  le  segment  postérieur  de  la  moelle  en  enlevant  les  arcs  vertébraux,  et 
sectionna  toutes  les  racines  postérieures  des  deux  côtés.  La  plaie  ayant  été 
fermée  à  l'aide  d'une  suture,  l'animal,  reposé  pendant  deux  heures,  fut 
placé  dans  une  étuve,  et  on  constata  bientôt  une  sudation  manifeste  sur  les 
deux  pattes  postérieures.  Alors  Luchsinger  réséqua  le  segment  médullaire 
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dénudé,  et,  ayant  replacé  l'animal  dam  l'étuve,  constata  que  cette  fois  les 
Iiattes  antérieures  suaient  seules,  les  postérieures  demeurant  sèches1. 

Usages  de  la  sueur.  —  La  sueur,  ainsi  sécrétée  par  le  peloton 
sudoripare,  suit  le  canal  excréteur  et  arrive  jusqu'au  niveau  de 
l'épidémie,  dont  elle  traverse  les  différentes  couches  par  le  canal 
sans  parois  propres  creusé  au  milieu  d'elles.  La  couche  deMalpighi 
étant  très  riche  en  liquide,  la  couche  cornée  proprement  dite  étant 
très  cohérente,  aucune  de  ces  couchés  n'empruntera  rien  à  la  sueur  : 
mais  la  couche  la  plus  superficielle,  la  couche  cornée  pulvérulente, 
furfu racée,  poreuse,  en  absorbera  une  grande  quantité  dans  ses 
interstices.  La  sueur,  en  arrivant  à  ce  niveau,  est  comparable  à 
un  fleuve  qui  se  perd  dans  les  sables  ;  presque  tout  le  liquide  dis- 
parait. Aussi  quand  on  touche  la  peau  d'un  homme  en  bonne  santé. 
on  la  trouve  légèrement  humide  et  donnant  une  sensation  indéfi- 
nissable, mais  qu'on  ne  retrouve  plus  sur  la  peau  en  cas  de  fièvre, 
dans  la  période  où  la  sueur  est  totalement  supprimée.  Ce  n'est  que 
dans  les  cas  où  la  sueur  est  très  abondante,  qu'après  s'être  infiltrée 
dans  la  couche  pulvérulente,  elle  déborde  et  apparaît  sous  la  forme 
de  gouttelettes  au  niveau  des  canaux  excréteurs.  Mais,  dans  les 
conditions  les  plus  ordinaires,  la  sueur  s'arrête  dans  les  couches 
furfuracées,  produit  ainsi  la  moiteur  de  la  peau,  et,  s'échappant 
à  l'état  de  vapeur,  constitue  ce  qu'on  nomme  Y  exhalation  cutanée 
insensible. 

Cet  état  d'humidité  d'une  couche  poreuse  superficielle  met  la  peau 
et  l'organisme  entier  dans  des  conditions  toutes  particulières;  il  se  fait 
là  une  évaporation  continue,  par  suite  une  perte  de  chaleur,  qui  est 
en  raison  directe  de  l'abondance  de  la  sueur.  Sous  ce  rapport,  le 
corps  humain  est  comparable  à  ces  vases  poreux,  à  ces  alcarazas 
qui  servent  à  rafraîchir  l'eau  par  l'évaporation  produite  à  leur  sur- 
face: or,  comme  la  sudation  est  en  général  augmentée  par  l'éléva- 
tion de  la  température  extérieure,  ou  par  toute  action  (travail  mus- 
culaire) qui  tend  à  produire  de  la  chaleur  en  nous,  nous  possédons 
par  cela  même  un  moyen  de  nous  défendre  contre  une  accumulation 
trop  considérable  de  calorique  ;  et  en  effet,  nous  avons  vu,  en  étudiant 
la  chaleur  animale,  que  notre  température  ne  pouvait  sans  danger 
dépasser  40  et  41°  (V.  p.  459).  Mais  en  même  temps  que  la  sueur 


i  Voy.  Straus  (\.),l)es  récents  travaux  sur  la  physiologie  de  Vappareil 
sudoral  (Revue  des  sciences  médicales,  1880,  t.  XVI,  p.  299).  —  Idem,  Con- 
tribution à  la  physiologie  des  sueurs  locales  (Comptes  rendus  Acad.  des 
sciences,!  juillet  1879).  —  Mathias  Duval,  art.  Sécrktion  du  Nouveau  Dic- 
tionnaire de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  t.  XXXIII,  1882. 
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constitue  pour  nous  un  précieux  moyen  de  lutter  contre  la  chaleur, 
elle  offre  par  suite  un  grand  danger  :  elle  peut  en  fonctionnant  trop, 
ou  mal  à  propos,  amener  un  refroidissement. 

2°  Glandes  et  sécrétion  sébacées.  —  Les  glandes  sébacées  se  trou- 
vent sur  presque  tous  les  points  des  téguments;  en  général  elles- 
sont  annexées  aux  poils  ivoy.  fig.  135),  comme  nous  l'avons  dit 
précédemment  ;  mais  en  quelques  régions  où  il  n'y  a  pas  de  poils, 
elles  peuvent  se  trouver  isolées,  comme  sur  le  gland  et  la  face 
interne  du  prépuce,  sur  le  mamelon  et  à  l'entrée  du  vagin  :  enfin 
quelques  points  du  tégument,  comme  la  paume  de  la  main,  n'offrent 
ni  poils,  ni  glandes  sébacées  (mais  seulement  des  glandes  sudori- 
pares).  Autour  des  poils,  les  glandes  sébacées  forment  des  culs- 
de-sac  multiples,  qu'on  peut  considérer  comme  des  bourgeons  du 
follicule  pileux  (fig.  135  et  137)  et  qui  entourent  le  collet  du  poil 
quelquefois  en  si  grand  nombre  qu'ils  masquent  complètement 
l'appareil  pileux.  Ces  glandes  sont  le  type  le  plus  simple  des  glandes 
en  grappe;  leur  contenu  est  formé  par  des  cellules  épidermiques- 
dont  les  plus  extérieurs  sont  bien  conformés  et  identiques  aux  élé- 
ments de  la  couche  de  Malpighi;  mais,  à  mesure  que  ces  cellules  se 
rapprochent  du  centre  de  la  cavité  glandulaire,  on  les  voit  s'infiltrer 
de  graisse,  s'hypertrophier,  et  finalement  se  dissocier  et  laisser 
échapper  leur  contenu,  espèce  d'émulsion  de  matières  grasses  et 
albumineuses.  qui  remplit  la  cavité  de  la  glande  et  est  expulsé  au 
dehors  ;  la  sécrétion  des  glandes  sébacées  est  donc  le  type  le  plus 
simple  de  la  fonte  cellulaire,  de  la  sécrétion  7wlocrine( ci-dessus 
p.  297),  et  comparer  avec  la  sécrétion  de  la  sueur,  p.  520. 

Le  sébum  ainsi  produit  présente  à  l'examen  microscopique  un 
grand  nombre  de  gouttes  huileuses  réfractant  fortement  la  lumière, 
et  des  cellules  épithéliales  ;  il  est  formé  de  2/3  d'eau  ;  le  reste  se 
compose  surtout  de  matières  grasses,  de  quelques  matières  extrac- 
tives  et  albumineuses,  et  de  quelques  sels  minéraux.  Les  matières 
grasses  sont  les  plus  importantes  au  point  de  vue  physiologique. 
C'est  grâce  à  elles  que  le  sébum  jouit  de  la  propriété  d'imbiber  les 
poils  d'une  certaine  quantité  de  graisse,  et  d'huiler  semblablement 
toute  la  surface  de  l'épidémie,  de  manière  à  augmenter  son  imper- 
méabilité. Quelles  que  soient  les  variétés  de  forme  et  de  disposition 
des  glandes  sébacées,  leur  usage  est  toujours  le  même  :  les  glandes 
de  Meibomius,  glandes  sébacées  très  allongées,  placées  dans  l'épais- 
seur des  paupières,  ont  pour  usage  de  graisser  le  bord  libre  de  ces 
voiles,  et  d'empêcher  ainsi  le  produit  de  la  glande  lacrymale  de  se 
verser  sur  les  joues  àl'état  normal.  C'est  ainsi  que  les  cheveux  con- 
servent leur  souplesse,  et  que  notre  peau  ne  peut  être  réellement 
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mouillée  ni  imbibée  par  l'eau  :  el  en  effet,  à  la  paume  des  mains  et  ;i 

la  (liante  des  pieds,  où  il  n'y  a  pas  de  glandes  sébacées,  et  ot  l'épi 
derme  ne  reçoit  d'autre  principe  gras  que  la  très  faible  proportion 
qu'en  contient  la  sueur,  le  séjour  prolongé  dans  u  ii  bain  a  pour  effet 
d'imbiber  et  de  gonfler  la  surface  de  la  peau. 

Souvent  les  cellules  des  glandes  sébacées  n'atteignent  pas  régu- 
lièrement leur  maturité:  leur  tonte  se  l'ait  mal.  le  sébum,  au  lieu 
d'arriver  à  l'état  d'huile  ou  de  graisse  à  demi  liquide,  s'arrête 
à  l'état  d'épithélium  desquamé  :  il  ne  s'écoule  plus  que  difficile- 
ment au  dehors,  et  son  accumulation  dans  le  caecum  glandulaire 
qu'il  dilate  produit  les  kystes  sébacés,  les  tannes,  qui  peuvent 
parfois  acquérir  des  dimensions  prodigieuses.  On  trouve  dans  ces 
cavités  de  grandes  quantités  de  matières  grasses,  et  une  proportion 
étonnante  de  cholestérine  cristallisée.  (Dans  un  kyste  semblable, 
contenants  kilogrammes  de  matière  sébacée,  il  y  avait  15  grammes 
de  cholestérine.) 


3°  Mamelle  et  lait.  —  La  glande  mammaire  est  une  réunion  de 
15  à  20 lobes  glandulaires  (fig.  141),  que  Ton  peut  considérer  comme 
des  analogues  de  glandes  sébacées  énor- 
mément développées,  car  on  trouve 
toutes  les  formes  de  transition  entre 
ces  deux  ordres  de  glandes;  ainsi  dans 
Y  auréole  du  ^namelon  se  trouvent 
d'énormes  glandes  sébacées,  que  l'on  a 
nommées  glandes  lactées  erratiques , 
et  qui  suivent  exactement  les  variations 
du  développement  de  la  glande  mam- 
maire, s' atrophiant  et  s'hypertrophiant 
avec  elle. 


Les  nombreux  culs-de-sac  des  glan- 


Fig.  141. 


—  Lobule  de  la  glande 
mammaire*. 


des  lactées  viennent  se  réunir  en  15  ou 
20 canaux  qui  montent  vers  le  mamelon, 

où  ils  s'ouvrent  par  autant  d'orifices  indépendants.  La  structure  de  cet 
appareil  est  analogue  à  celle  des  glandes  en  général  :  les  culs-de- sac- 
glandulaires  sont  remplis  de  cellules  analogues  à  celles  des  glandes 
sébacées;  mais  le  revêtement épithélial  des  canaux  galactophores 
tend  à  devenir  cylindrique.  Au  moment  où  ces  canaux  traversent  le 
mamelon,  ils  sont  plongés  dans  un  tissu  connectif  sous-cutané  très 
riche  en  éléments  musculaires  lisses,  transversaux  ou  circulaires; 
ces  fibres  musculaires,  qui  ne  sont  qu'une  exagération  des  muscles 


r,  »,  v,  Vésicules  glandulaires  formant  un  lobule  par  leur  réunion. 
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lisses  normalement  annexés  au  derme,  amènent  par  leur  contraction 
l'élongation  et  la  raideur,  en  un  mot  ce  qu'on  a  appelé  impropre- 
ment Y  érection  du  mamelon  (voy.  p.  509). 

Sécrétion  du  lait  ;  Colostrum. —  La  sécrétion  diç  lait  se  fait 
d'après  le  même  type  que  celle  des  glandes  sébacées,  c'est-à-dire 
par  une  fonte  cellulaire.  (V.  ci-dessus  p.  524.)  Dans  les  premiers 
temps  de  la  sécrétion,  ce  mode  de  production  est  très  facile  à 
constater,  car  on  trouve  encore  des  cellules  qui,  après  avoir  subi 
la  dégénérescence  graisseuse,  ne  se  sont  pas  complètement  fondues 
et  se  présentent  sous  la  forme  de  cellules  contenant  de  nombreuses 
gouttes  de  graisse.  Ce  sont  les  globules  du  colostrum  (fig.  142,  G). 
Le  colostrum  est  donc  le  résultat  d'une  sécrétion  non  encore 
établie  ou  bien  dérangée  par  une  cause  intercurrente,  comme  le 
retour  des  règles  ou  la  grossesse  chez  une  nourrice. 

Composition  du  lait.  —  Quand  la  sécrétion  est  parfaitement 
établie,  la  fonte  cellulaire  est  complète  et  extrêmement  rapide. 
11  ne  faut  donc  pas  s'attendre  à  trouver  dans  les  culs-de-sac 
glandulaires  toutes  les  formes  de  transition,  comme  dans  les  glandes 
sébacées,  entre  la  cellule  ordinaire,  et  la  cellule  qui,  graduel- 
lement chargée  de  graisse,  est  prête  à  tomber  en  déliquium. 
D'après  les  recherches  de  Nissen  (1886),  les  culs-de-sac  glandulaires 
sont  tapissés  d'une  seule  couche  de  cellules  ;  dans  chacune  de  ces  cel- 
lules le  noyau  se  divise,  et,  en  même  temps  que  le  corps  cellulaire 
s'étrangle  pour  se  subdiviser  à  son  tour,  des  gouttelettes  de  graisse 
apparaissent  et  s'accumulent  dans  la  moitié  de  cellule  la  plus  voisine 
delà  lumière  du  cul-de-sac,  moitié  de  cellule  qui  tombe  aussitôt  en 
déliquium  ;  le  corps  cellulaire  restant  adhérent  à  la  membrane  du  cul- 
de-sac,  c'est-à-dire  l'autre  moitié  delà  cellule  primitive,  est  aussitôt 
le  siège  d'une  nouvelle  division  et  le  processus  que  nous  venons  de 
décrire  se  reproduit.  Il  s'agit  donc  bien  d'une  sécrétion  holocrine. 
mais  dans  laquelle  l'évolution  cellulaire  est  infiniment  plus  rapide  que 
dans  les  glandes  sébacées. 

Le  lait  est  sécrété  en  quantités  variables,  mais  on  peut  en 
moyenne  l'évaluer  à  llil,300  par  vingt-quatre  heures.  Le  lait,  dont 
les  caractères  physiques  (couleur)  et  organoleptiques  (odeur,  goût) 
sont  connus  de  tout  le  monde,  présente,  à  l'examen  microscopique, 
de  petites  sphères  réfringentes,  les  globules  du  lait  (B,  fig.  142); 
les  dimensions  de  ces  globules  varient  de  1  à  20  u.  Ils  représentent 
des  gouttelettes  de  graisse,  lesquelles  donnent  au  liquide  sa  couleur 
blanche,  car  à  ce  point  de  vue,  le  lait  n'est  autre  chose  qu'une 
émulsion,  comme  celle  qu'on  prépare  en  pharmacie  sous  le  nom  de 
lait  d'amandes.  Ces  petites  sphères  graisseuses  contiennent  de 
l'oléine,  de  la  margarine  et  de  la  stéarine. 
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Parle  repos,  les  globules  viennent  à  La  surface,  où  ils  forment  ta 
crème,  crème  dont  on  fait  letewrepar  le  battage  qui  agglutine  les 
globules.  La  partie  transparente  qui  reste  au  fond  du  vase  est  un 
Liquide  Loucbe  qui  représente  1»'  plasma  du  lait  c'est-à-dire  le  lait 
sans  les  globules.  (Nous  employonsici  1*'  mol  de  plasma  pour  éta- 
blir un  parallèle  entre  l'analyse  du  Lait  et  celle  du  Bang.) 


Fig.  1 52.  —  Glande  mammaire  pendant  la  lartation.  Lait*. 

Le  lait  écrémé  correspond  au  liquor  du  sang:  il  renferme  une 
matière  albuminoïde,  coagulable,la  caséine.  Les  acides  la  coagulent. 
La  présure,  le  suc  gastrique  et  la  muqueuse  de  l'estomac  possèdent 
aussi  la  propriété  de  coaguler  la  caséine.  La  chaleur  ne  coagule  pas 
la  caséine;  c'est  pourquoi  le  lait,  en  bouillant,  ne  se  coagule  pas. 
Lorsqu'on  a  mis  dans  le  lait  une  substance  qui  coagule  la  caséine, 
on  a  le  fromage  du  lait,  dans  lequel  la  caséine,  en  se  coagulant, 
emprisonne  les  globules  de  graisse,  comme  nous  l'avons  vu  pour 
la  coagulation  du  caillot  sanguin.  Le  liquide  qui  reste  après  la 
formation  du  fromage  est  le  sérum  du  lait.  Le  sérum  contient  du 
sucre  de  lait  ou  lactose  et  des  phosphates  (2  pour  100  de  maté- 
riaux solides). 

Le  lait  est  alcalin,  comme  tous  les  liquides  du  corps  (excepté  le 
suc  gastrique,  la  sueur  et  l'urine,  qui  sont  acides). 

La  glande  mammaire  parait  prendre  la  graisse  toute  formée  dans 
le  sang.  Il  est  possible  que  la  caséine  soit  la  matière  albuminoïde 
du  sang  transformée,  et  ce  qui  le  prouverait,  c'est  que  le  premier 
lait,  ou  colostrum,  ne  présente  pas  encore  la  caséine  toute  formée. 
Le  sucre  de  lait  n'est  pas  dans  le  sang,  il  est  formé  par  la  glande 
mammaire.  Lorsqu'on  nourrit  une  chienne  avec  des  amylacés,  il  est 
vrai  qu'on  trouve  une  grande  quantité  de  sucre  dans  le  lait;  mais 
si  l'on  supprime  les  amylacés  et  qu'on  ne  donne  à  l'animal  que  delà 

*  A,  Lobule  glandulaire  de  la  glande  mammaire  avec  le  lait  qui  s'en  échappe.— 
B,  globules  laiteux.  —  C.  colostrum:  a,  cellule  à  granules  graisseux  bien  nets;  — 
&,  la  même  dont  le  noyau  disparait.  —  Grossis.  2S0  (Wirchow). 
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viande  (aliments  albuminoïdes),  le  sucre  de  lait  diminue,  puis  sa 
quantité  reste  stationnaire,  ce  qui  semble  prouver  que  les  cellules 
de  la  glande  mammaire  ont  le  pouvoir  de  fabriquer  le  sucre  de  lait, 
c'est-à-dire  de  transformer  les  matériaux  albuminoïdes  du  sang  en 
sucre  de  lait  (analogie  avec  l'action  glycogénique  du  foie1). 

L'analyse  du  lait  de  femme  fournit  les  proportions  suivantes, 
pour  1  litre  ou  1000  grammes  : 

Eau 900  grammes. 

Beurre  (chez  la  temme) 30  — 

Caséine 28  — 

Sucre  de  lait 45  — 

Phosphates 2,50    — 

Dans  le  lait  de  vache  il  y  a  40  ou  50  grammes  de  beurre,  40  de 
caséine  et  seulement  40  de  sucre  de  lait.  En  somme,  le  lait  de  vache 
est  plus  riche  en  matériaux  nutritifs.  Conclusion  pratique  :  étendre 
d'eau  le  lait  de  vache  et  le  sucrer  légèrement  pour  nourrir  les 
enfants  dans  l'allaitement  artificiel,  allaitement  déplorable,  mais 
quelquefois  nécessaire2. 

Influence  dio  système  nerveux.  —  La  sécrétion  du  lait  est 
essentiellement  intermittente,  et  ne  se  produit  que  sous  l'influence 
de  conditions  spéciales,  liées  au  fonctionnement  des  organes 
génitaux.  Cette  fonction  s'établit  chez  la  femme  à  l'époque  de  la 
parturition,  et  produit  d'abord  du  colostrum,  puis  bientôt  le 
véritable  lait.  Pendant  ses  longues  époques  de  repos,  la  glande  est 
comme  atrophiée:  c'est  son  état  normal  chez  la  jeune  fille,  chez  la 
vieille  femme  et  chez  l'homme.  A  l'époque  de  la  puberté,  elle  se 
développe  chez  la  femme,  mais  les  culs-de-sac  mammaires  et  leur 
épithélium  ne  sont  bien  distincts  et  bien  caractérisés  que  sous  l'in- 
fluence de  la  grossesse  et  de  la  parturition  :  la  fonte  qui  produit  le 
lait  n'est  que  le  dernier  terme  de  cette  hypertrophie.  Cette  hyper- 
trophie et  cette  fonte  peuvent  se  produire  sous  l'influence  d'excita- 
tions directes  et  dans  quelques  circonstances  particulières.  Des 
jeunes  filles  ont  vu,  après  avoir  donné  leur  sein  à  un  nourrisson, 
sous  l'influence  excitatrice  de  la  succion,  cette  glande  se  développer 

i  La  lactose  ou  sucre  de  lait  a  été  considérée  à  tort  comme  une  substance  qui 
ne  pourrait  être  produite  que  par  un  organisme  animal.  G.  Bouchardat,  en 
1887  (Bull.  Soc.  chim.),  a  montré  que  dans  la  sève  du  sapolillier  (arbre  des 
Antilles)  existe  un  sucre  absolument  identique  à  la  lactose. 

Le  sucre  de  lait  peut  donner,  selon  le  mode  de  fermentation  qui  le  décom- 
pose, soit  de  l'acide  lactique  (lait  aigri),  soit  de  l'alcool  (koumys). 

2  Les  laits  d'anesse  et  de  jument  se  rapprochent,  comme  composition,  du 
lait  de  la  femme. 
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el  produire   du  lait;  des  hommes  mon ni  donné  lieu  à  un  ph 

nomène   analogue.  Enfin,  à  L'époque  de  la  naissance,  des  enfanta 
mâles  <>ii  femelles  sécrètent  par  cette  mémeglande  rudimentaire  un 
liquide  très  analogue  au  lait,  el  qui  est  sans  dont.-  en  rapport  a  . 
la  présence  d'une  sécrétion  graisseuse  analogue  sur  toute  la  surface 
de  la  peau  (vernix  caxeosa). 

différents  phénomènes,  et  surtout  les  premiers,  prouvent 
que  la  sécrétion  mammaire  est  un  phénomène  réflexe;  mais  la  phy- 
siologie expérimentale  n'a  pu  encore  spécifier  les  voies  nerveu 
par  lesquelles  se  fait  cette  action.  On  sait  seulement  que,  comme 
pour  la  sécrétion  sali  vain*,  les  nerfs  vaso-moteurs  jouent  un  certain 
rôle  dans  la  sécrétion  normale  de  la  mamelle.  Laffont,  en  mesurant, 
sur  une  chienne  en  lactation,  l'état  de  la  pression  du  sang  dans 
l'artère  mammaire  alors  qu'on  a  coupé  le  nerf  mammaire  et 
excité-  son  bout  périphérique,  a  constaté  que  la  mamelle  possède 
i\r<  nerfs  dilatateurs  types,  analogues  à  ceux  de  la  corde  du  tym- 
pan, nerfs  dont  l'excitation  provoque  la  congestion  de  la  mamelle 
.•h  même  temps  qu'une  augmentation  dans  la  quantité  de  lait  excrété. 
Après  Ténervation  consécutive  à  cette  expérience,  la  sécrétion  con- 
tinue, mais  très  diminuée;  c'est  que  la  mamelle  reçoit  son  innerva- 
tion de  plusieurs  sources  :  et  en  effet  il  doit  exister  des  nerfs  vas 
dilatateurs  dans  toute  l'étendue  dunévraxe,  car  il  est  certain  que  le 
mécanisme  de  la  circulation  mammaire  est  partout  le  même,  bien 
que  les  nerfs  de^  mamelles  proviennent  tantôt  de  la  moelle  cervi- 
cale, tantôt  de  la  moelle  dorsale  et  même  de  la  moelle  lombaire 
(selon  que  les  mamelles  sont  pectorales  ou  abdominales1).  L'ali- 
mentation parait  aussi  avoir  une  frande  influence  sur  la  production 
et  la  nature  du  lait,  comme  il  était  facile  de  le  prévoir.  Enfin  on  a 
remarqué  qu'un  grand  nombre  de  médicaments  administrés  à  la 
nourrice  se  retrouvent  dans  le  lait,  ce  qui  nous  offre  un  moyeu 
excellent  quoique  indirect  d'agir  sur  le  nourrisson. 

Le  lait  nous  représente  le  type  d'un  aliment  complet  \\ .  p.  30G),  car, 
pendant  une  période  de  temps  considérable,  il  forme  la  seule  nourriture 
de  l'enfant;  il  en  est  de  même  de  Yœuf,  qui  pour  l'oiseau  constitue  une 
provision  alimentaire  analogue  au  lait.  Aussi  l'analyse  a-t-elle  montré  dans 
le  lait  i  V.  plus  liant),  comme  dans  L*œuf,  tous  les  éléments  nécessaires  a  la 
nutrition,  sels,  hydrocarbures,  albuminoïdos.  Cependant  les  proportions  de 

3  diverses  substances  ne  sont  pas  dans  le  lait  exactement  les  -  que 

celles  que  l'on  considère  généralement  comme  constituant  une  nourriture 
bi<  n  nu  langée.  On  admet  en  général  (Molescbott,  Voit)  qu'un  adulte  doit 

1  Laffont,  Influence  des  nerfs  sur  la  sécrétion  du  fait  (Soc.  de  lioloyii\ 
octobre  1S79). 

M.  Duval   rbysiol.  34 
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consommer  par  jour  320  grammes  de  carbone  et  21  grammes  d'azote.  «»ur 
en  d'autres  termes,  130  grammes  d'éléments  albuminoïdes.  et  488  gramme» 
drocarbures  et  de  graisses  (graisse  84,  hydrocarbures  404):  il  on 
résulte  que  dans  ce  cas  le  rapport  normal,  dans  l'alimentation  mélangée, 
des  aliments  azotés  aux  aliments  non  azotés  est  de  1  à  3,7.  Or,  dans  le  lait 
comme  dans  l'œuf,  ce  rapport  est  de  1  a  3  et  de  même  de  1  à  2.  c'est-à-dire 
qu'il  y  a  beaucoup  plus  d'albuminates  i  azote  i  et  moins  d'hydrocarbures- 
'moins  de  carbone).  L'explication  de  ce  fait  est  facile,  quand  on  se  rapporte- 
ace  que  nous  avons  dit  précédemment  (p.  141)  sur  l'importance  des  hydro- 
carbures au  point  de  vue  de  la  production  des  forces,  et  particulièrement 
de  îa  force  musculaire.  «  En  effet,  l'adulte  puise  ses  forces  dans  la  com- 
bustion des  substances  non  azotées,  les  albuminates  servant  fort  peu  à  cet 
usage.  Dans  les  organismes  en  voie  de  développement,  les  substances 
azotées  sont,  au  contraire,  indispensables  a  l'accroissement  des  différents 
tiss  is.  Il  est  dune  facile  de  se  rendre  compte  de  l'erreur  et  du  préjugé  dans 
lesquels  tombe  le  vulgaire  qui  condamne  la  majeure  partie  des  enfants  à 
une  nourriture  riche  en  amidon  et  presque  dépourvue  d'azote.  »  (Wundt, 
Physiologie  ;  traduct.  de  A.  Bouchard/.  11  est  probable  que  les  différences 
dans  la  composition  du  lait  des  divers  mammifères  (voy.  p.  528)  sont  en 
rapport  avec  la  plus  ou  moins  grande  quantité  de  forces  vives  que  les  jeunes 
animaux  peuvent  déjà  produire  dès  leur  naissance;  ainsi  les  jeunes  veaux 
et  poulains  marchent  et  courent  presque  aussitôt  :  ils  produisent  donc  une 
dépense  déjà  considérable  de  force,  et  nous  avons  vu,  en  effet,  que  le  lait 
de  la  vache  et  de  la  jument  sont  riches  en  hydrocarbures  (beaucoup  de 
graisse  chez  la  vache,  beaucoup  «le  sucre  chez  la  jument  et  l'âuesse).  On 
t:  c.jverait  sans  doute  des  différences  analogues  dans  la  composition  des 
œufs  des  divers  oiseaux  l. 

III.   Fonctions  yen-'-:  le  la  peau. 

La  peau  possède  encore  des  factions  très  diverses,  grâce  aux 
nerfs  nombreux  qui  viennent  s'y  terminer.  Nous  connaissons  déjà 
les  nerfs  centrifuges  qui  viennent  innerver  ses  muscles  lisses  et 
produire  leur  contraction  sous  l'influence  réflexe  (érection  du  ma- 
melon, par  exemple),  ou  qui  se  terminent  dans  les  glaudes  et  en 
amènent  la  sécrétion,  influence  qui  se  montre  surtout  avec  évidence 
pour  les  glandes  su dori pares. 

Mais  la  peau  est  surtout  riche  en  nerfs  centripètes  ou  sensiiifs. 
Ceux-ci  peuvent  avoir  des  fonctions  générales  et  difficiles  k  spéci- 
fier dans  leurs  sièges  anatomiques.  comme,  par  exemple,  leur  in- 
fluence comme  voie  centripète  et  point  de  départ  du  réflexe  respi- 
ratoire [voy.  Respiration,  p.  452).  Mais  la  peau  est  surtout  le  si-  _ 

1  Le  lait  est  un  aliment  complet  d'une  digestion  très  facile.  Aussi  le  régime 
lacté  est-il  uu  des  moyens  thérapeutiques  les  plus  en  faveur  aujourd'hui.  Le 
lait,  à  certains  égards,  est  même  un  véritable  médicament,  puisque  la  lactose 
agit  c tm  m e  d i u rét iq u -: . 
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de  [a  sensibilité  au  contact  --t  à  la  chaleur.  Quant  à  ces  fonctions 
sensitives  proprement  dites  de  la  peau,  au  toucher  el  au  tact, 
leur  étude  sera  mieux  placée  comme  introduction  à  celles  des 
organes  des  sens  propremenl  dits. 

Résumé.  —  La  peau,  à  l'état  normal,  ne  présente  que  des  phénomènes 
d'absorption  à  peu  près  nuls  (excepté ptmr  les  corps  à  l'état  gazeux).  Elle 
est,  au  contraire,  le  siège  «le  sécrétions  très  actives. 

1"  Par  les  glandes  sttdoripares  (dont  le  nombre  dépasse  trois  millions 

et  la  masse  égale  12  rein),  elle  sécrète  la  sueur  (1000  à  1300  grammes  en 
moyenne  en  vingt-quatre  heures),  liquide  acide  (par  un  acide  volatile 
Y  acide  sudorique),  contenant  une  forte  proportion  de  chlorure  de  sodium. 
La  sueur  a  un  rôle  physique,  qui  consiste  à  rafraîchir  le  corps  par  le  fait 
de  la  chaleur  qu'elle  emprunte  pour  se  vaporiser.  Elle  joue  de  plus  le  rôle 
«le  produit  excrémentitiel  (urée  et  acides  divers). 

L'étude  de  l'influence  du  système  nerveux  sur  la  sécrétion  delà  sueur 
démontre  qu'il  existe  des  nerfs  excito-sécrétoires  indépendants  des  nerfs 
vaso-moteurs. 

2°  Par  les  glandes  sébacées,  en  général  annexées  aux  follicules  pileux 
et  représentant  le  type  le  plus  simple  des  glandes  en  grappe,  elle  sécrète 
le  sébum,  matière  grasse  destinée  à  huiler  le  système  pileux. 

Nous  rapprochons  de  la  sécrétion  sébacée  celle  de  la  glande  mammaire 
(vu  les  glandes  sébacées  de  l'aréole,  que  l'on  pourrait  nommer  glandes 
lactées  erratiques).  Au  début  de  sa  sécrétion,  le  lait,  encore  imparfaite- 
ment élaboré,  renferme  un  grand  nombre  de  globules  de  colostrum.  Quand 
sa  sécrétion  est  bien  établie,  il  se  présente  comme  un  liquide  tenant  en 
suspension  une  infinité  de  sphères  graisseuses  (globules  du  lait)  visibles 
au  microscope. 

L'analyse  de  ce  liquide  y  montre  :  t°  comme  éléments  figurés  des  sphères 
graisseuses  (globules  de  lait)  dont  l'agglomération  forme  ce  qu'on  nomme 
le  beurre;  2°  un  liquide,  renfermant  des  substances  analogues  à  celles  du 
plasma  du  sang,  dans  des  proportions  assez  simples  :  des  sels  (phosphates 
principalement)  ;  3  pour  100  de  caséine;  4  pour  100  de  sucre  de  lait 
ou  lactose. 

La  peau  présente  encore  des  fonctions  en  rapport  avec  la  sensibilité 
'papilles  nerveuses),  qui  seront  étudiées  a  propos  des  organes  des  sens 
(du  tact  ou  du  toucher). 
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Nos  surfaces,  tant  internes  qu'externes,  sont  soumises  aux  actions 
g  agents  extérieurs:  parmi  ces  actions,  le  plus  grand  nombre. 
g  as  la  forme  d'excitants  mécaniques,  physiques  ou  chimiques, 
impressionnent  les  origines  périphériques  du  système  nerveux  cen- 
tripète ou  sensitif  et  donnent  lieu  à  des  phénomènes  nerveux  dont 
la  plus  grande  partie  a  déjà  été  étudiée  avec  ce  système.  Ainsi  nous 
savons  qu'il  y  a  des  impressions  qui  peuvent  passer  inaperçues  du 
ntre  cérébral,  dont  nousn'avons  uasconscience,  et  qui  néanmoins 
eut  des  réactions  en  se  réfléchissant  au  niveau  de  l'appareil 
médullaire.  Ces  impi  ssi  os  et  leurs  résultats  rentrent  dans  les 
attributs  du  système  décrit  par  Marshall  Hali  sous  le  nom  de 
système  eœcito-moteur,  par  Magendie  sous  celui  de  sensit 
inconsciente,  et  que  nous  avons  étudié  sous  le  nom  de  phénomènes 
réflexes  :  telle  est,  par  exemple,  la  sensation  qui  fait  que  la  salive 
est  sécrétée:  tels  sont  encore  les  phénomènes  qui  amènent  les 
batte.,    nts  . .  car  nous  :      .  s  vu  que  cet  organe  entrait  en 

contraction  sous  l'influence  excitante,  ou  mieux  excit o-réflexe.  du 
g  qui  impressionne  ses  parois. 

\\    s  aT. rons  également,  en  étudiant  le  système  nerveux,  indiqué- 
es qu'on  doit  entendre  par  sensibilité  proprement  dite  i  p.  '■:>■    .  N    is 

-    vu  que  les  phénomènes  de  sensibilité  pouvaient  se  d. 
en  ph  '..  ...  nés  de  sensibilité  générale,  comprenant  les  s       ;  lions 
qui  nous  avertissent,  d'une  façon  vague    (sentiment),   ou  plus 
as  localisée    sensati  s  :  cations   qui  se  passent  dans 

corps,  et  en  phénomènes  de  sensibilii  iale  qui,  se  pro- 

luisanl        as  les     rganes  particuliers,  nous  renseignent   sur  cer- 
es  qualités  spéciales  des  objets  qui  nous  environnent. 
Mais  il  ne  faudrait  pas  crc  ire  qu'il  y  a  une  limite  bien  tran 
entre  chaque  classe  de  ces  i   as        as;  il   existe,  au* contraire,  une 
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certaine  confusion,  «lue  à  une  foule  de  sensations  de  transition.  Et, 
d*autre  part,  divers  organes  peu  sensibles  à  L'étal  normal,  Le 
deviennent  lorsqu'ils  sont  enflammés  :  c'est  ainsi,  par  exemple,  que 
L'estomac,  qui  en  général  ne  nous  donne  que  peu  de  sensations, 
peut,  dans  l'état  pathologique,  devenir  très  sensible  pour  notre 
conscience  à  la  présence  des  aliments  ou  d^>  corps  étrangers. 

Maintenant  que  nous  connaissons  et   la  nature  <\<->  phénomi 
sensitifs,  et  les  surfaces  qui  sont  leur  point  de  départ,  il  nous  faut 
étudier  sur  chacunede  ces  surfaces  les  sensations  générales  et  l<  s 
sensations  spéciales. 

I.  -    Sensations    générales 

Les  sensations  générales  sont  très  répandues.  Un  grand  nombre 
de  surfaci  s  ne  donnent  lieu  qu'à  ce  genre  de  sensations,  qui  ne 
nous  révèlent  nullement  les  qualités  des  corps  impressionnants, 
mais  ne  manifestent  leur  action  que  par  dos  impressions  difriciles  à 
définir,  telles  que  le  plaisir,  la  douleur,  ou  même  des  effets  encore 
plus  difticiles  à  préciser  et  qui  rentrent  en  grande  partie  dans  les 
phénomènes  réflexes,  comme,  par  exemple,  le  chatouillement. 

Ainsi  \e^  surfaces  muqueuses  en  général  ne  nous  donnent  que 
des  sensations  très  vagues.  La  muqueuse  digestive  ne  nous  avertit 
que  peu.  ou  pas  du  tout,  de  la  forme,  de  la  température  et  des 
autres  propriétés  des  corps  mis  en  contact  avec  elle,  excepté  vers 
sa  partie  supérieure  (bouche),  où  elle  présente  une  disposition  toute 
particulière,  de  façon  à  devenir  le  siège  d'une  sensation  spéciale,  à 
constituer  un  organe  des  sens  (goût)  que  nous  étudierons  bientôt. 
Mais  dans  les  cas  de  fistule  de  l'estomac  ou  des  intestins,  on  a  pu 
introduire  dans  ces  canaux  divers  corps,  toucher  leur  surface  interne 
avec  divers  excitants,  sans  que  le  sujet  ait  éprouvé  aucune  percep- 
tion nette,  aucune  sensation,  par  exemple,  de  la  nature  de  celles 
que  nous  étudierons  sous  le  nom  de  tact. 

La  sensation  vague  qui  nous  avertit  du  besoin  de  nourriture  sem- 
ble être  une  sensation  gastrique.  On  croit  pouvoir  localiser  la  faim 
dans  la  partie  supérieure  du  tube  digestif;  néanmoins  nous  avons 
déjà  vu  que  cette  sensation  tient  à  un  malaise  général  ;  que  c'est  un 
appel  fait  par  le  sang  devenu  trop  pauvre.  La  localisation  de  cette 
sensation  tient  peut-être  simplement  à  cotte  connaissance  que  ifous 
possédons,  à  savoir  qu'elle  cesse  quand  nous  introduisons  des  ali- 
ments dans  l'estomac1.  Il  en  est  de  même  dans  la  soif.  Le  sentiment 

i  «  J'ai  eu  occasion  d'interroger  sur  ce  point  un  certain  nombre  de  mili- 
taires, me  tenant  de  préférence  à  des  individus  sans  connaissances  anato- 
miques,  pour  ne   pas  obtenir  des  réponses  influencées  par   une  localisation 
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de  sécheresse  de  la  gorge  tient  à  une  diminution  de  sécrétion  dans 
ces  parties  et  en  général  dans  tout  l'organisme,  car  la  diminution 
de  la  sueur  et  celle  de  l'urine  coïncident  avec  cette  sécheresse  dans 
la  majorité  des  cas. 

A  l'autre  extrémité  du  tube  digestif,  quelques  sensations  peuvent 
devenir  plus  distinctes  ;  par  exemple,  la  sensation  du  besoin  de 
défécation,  dont  le  siège  est  cependant  difficile  à  définir.  Nous  le 
plaçons  ordinairement  au  niveau  du  rectum,  mais  il  parait  pouvoir 
siéger  dans  le  tube  intestinal,  comme  le  prouvent  les  cas  d'anus 
contre  nature  (Y.  p.  388).  Cette  sensation  nous  apprend  seulement 
que  le  rectum  est  prêt  à  évacuer  les  matières  qui  le  remplissent.  La 
défécation,  qui  suit  le  besoin,  est  un  phénomène  entièrement  réflexe, 
et  que  nous  avons  longuement  étudié  déjà.  La  sensation  agréable 
qui  suit  la  défécation  est  celle  de  la  difficulté  vaincue:  cependant  au 
lieu  de  cette  sensation  agréable,  nous  pouvons  éprouver  une  dou- 
leur toute  particulière  connue  sous  le  nom  de  ténesme.  dans  les  cas 
d'irritation  intestinale  ou  rectale,  qui  fait  que  nous  sentons  le  besoin 
d'expulser  les  matières  fécales  alors  même  que  nous  n'en  avons 
plus  dans  l'intestin. 

Sur  la  muqueuse  des  voies  pulmonaires,  un  corps  étranger  ne 
fait  éprouver  aucune  sensation  nette  :  ses  aspérités,  sa  forme,  sa 
température,  ne  sont  que  peu  ou  pas  senties:  mais  le  corps  étranger 
produit  un  sentiment  très  vague  de  douleur,  de  gêne,  et  amène 
aussitôt  un  réflexe  qui  nous  force  à  tousser  même  malgré  nous,  pour 
en  produire  l'expulsion.  Souvent  des  corps  introduits  dans  ces  voies 
n'ont  révélé  leur  présence  qu'à  l'autopsie.  La  surface  pulmonaire 
proprement  dite  semble  être  le  siège  de  sensations  agréables  (respi- 
rer l'air  pur)  oudésagréables(l'airviciéet  confiné),  qui  ont  en  réalité 
un  siège  plus  général,  et  qui,  déplus,  comme  la  faim  et  la  soif,  sont 
en  rapport  avec  le  besoin  qu'éprouve  l'organisme  entier  d'une  plus 
ou  moins  grande  quantité  d'oxygène. 

La  ?nuqueuse  gènito-urinaire ,  que  nous  étudierons  en  dernier 
lieu,  ne  nous  présentera  aussi  la  plupart  du  temps  qu'une  sensi- 
bilité fort  obtuse,  toute  subjective,  d'ordinaire  mal  localisée,  et 
nullement  propre  à  nous  renseigner  sur  la  nature  des  excitants. 
Il  n'y  a  pas  de  sensations  proprement  dites  pour  le  rein,  les  testi- 
cules, l'ovaire.  Nous  analyserons  plus  tard  le  besoin  d  uriner  ;  nous 

involontaire  de  la  sensation.  Plusieurs  m'indiquèrent  vaguement  le  cou  ou 
la  poitrine.  23  le  sternum,  4  ne  surent  localiser  la  sensation  dans  aucune 
région  déterminée,  et  2  seulement  me  désignèrent  l'estomac  comme  siège 
de  la  faim.  C'étaient  deux  infirmiers  ayant,  par  conséquent,  une  teinte  de 
connaissances  anatomiques.  »  (Schiff,  Physiologie  de  la  digestion,  Flo- 
rence, 1866). 
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le  trouverons  en  tout  semblable  à  celui  de  déféquer;  el  nous  ver 
pons  môme  qu'il  est  bien  moins  nettement  localisé,  el  se  compose  de 
sensations  excentriques  que  nous  ne  percevons  jamais  là  où  elles 
se  produisent  en  réalité.  Le  besoin  se.ruel  lui-même  peut-être 
rapproché  du  besoin  de  respirer,  de  la  faim  ou  de  la  soif,  par 
exemple.  C'est  un  besoin  général,  produit  sous  l'influence  d'un 
grand  nombre  de  circonstances  tant  intérieures  qu'extérieures,  et 
que  nous  localisons  dans  les  parties  sexuelles,  à  cause  de  la  con- 
naissance des  phénomènes  qui  s'y  accomplissent  et  qui  sont  apt< 
Je  calmer. 

La  matrice  est  également  une  surface  muqueuse  d'une  sensibilité 
très  obtuse.  Elle  ne  donne  guère  lieu  qu'à  des  réflexes,  parmi  les- 
quels celui  de  l'expulsion  du  fœtus  est  le  plus  important,  et  accom- 
pagné îles  violentes  douleurs  qui  caractérisent  toujours  à  un  degré 
plus  ou  moins  prononcé  les  contractions  énergiques  des  muscles 
lisses.  Cette  expulsion  est  suivie  du  sentiment  de  la  difficulté  vaincue, 
•comme  l'expulsion  de  l'urine,  des  matières  fécales,  etc.  Le  col  de  la 
matrice  ne  jouit  même  pas,  malgré  la  présence  de  nombreux  nerfs, 
delà  sensibilité  à  la  douleur:  il  ne  peut  être  que  le  point  de  départ 
de  certains  réflexes.  Aussi  peut-on  le  cautériser  et  l'inciser  sans 
presque  provoquer  de  sensations  :  le  cancer  de  cet  organe  ne  devient 
douloureux  que  par  le  développement  de  ce  que  nous  avons  appelé 
des  sensations  sympathiques  ou  réflexes,  et  mieux  sensations 
■associées  (voy.  p.  100)  qui  s'irradient  vers  le  sacrum,  les  cuisses, 
les  parois  abdominales,  etc.  (plexus  lombaire  et  sacré). 

Pour  terminer  l'étude  des  sensations  générales  il  nous  faut  dire 
encore  un  mot  de  la  sensibilité  des  divers  tissus  annexés  aux  sur- 
faces, ou  placés  entre  elles  dans  la  profondeur  de  l'organisme. 
Comme  il  était  facile  de  le  prévoir,  les  tissus  musculaire,  con- 
nectif,  osseux,  glandulaire,  ne  sont  que  peu  ou  pas  sensibles. 
On  peut  couper  et  briller  le  muscle  sans  provoquer  de  vives  douleurs; 
mais  s'il  est  très  distendu,  ou  fortement  contracté,  il  est  le  siège  de 
sensations  vagues  particulières  et  douloureuses,  telles  que  lescram- 
pes,  fréquentes  surtout  pour  les  muscles  lisses  (coliques  intestinales; 
utérines,  vésicales,  etc.).  Dans  les  cas  d'inflammation,  ce  tissu 
devient  très  sensible,  et  il  en  est  de  même  pour  les  os,  les  tendons, 
les  ligaments  articulaires,  et  le  tissu  des  glandes  elles-mêmes.  Cette 
sensibilité  pathologique  est  si  réelle  qu'elle  peut  exister  à  l'exclu- 
sion des  autres  formes  de  sensibilité.  Ainsi  Ballet  rapporte  le  cas 
d'une  hystérique  frappée  d'anesthésie  complète  des  téguments  du 
côté  droit;  on  pouvait  pincer  ou  piquer  la  peau,  sans  que  la  malade 
eût  conscience  de  ces  excitations;  mais  cette  malade  ayant  été  de 
plus  atteinte  de  rhumatisme  aigu,  on  vit,  quoique  la  peau  fût  demeu- 
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rée  ai  ss       sensible qae  précédemment,  la  moindre  pression  exercée 
au  niveau  de.-  lig        ots  du  genou  ou  du  cou-de-pied  déterminer 
es  douleurs  e  ment  vives  *. 

L    muscle  paraît  posséder  une  iité  particulière,  qui  forme 

mme  une  transition  des  sens  ti  nsge  wsations 

'est  :e  qu'on  appelle  le  de  ta  contraction,  le  sens 

.  auquel  nous  devons  la  notion  des  mouvementé 
'    y.  p.  150).  (  '..  n'est  \:  -  pe  rix^  sur  le  mécanisme  et 

sur  les  organes  de  cette  sensation  (voy.  plus  loin:  Corpuscule*  de 
Pacinides  muscles),  n.  sus  bzz're  n'en  est  pas  moins 

.  :   stable  -.  Claude  Bernard  l'a  mis  ho:  -  ite  par  plusieurs 

s:  En  coupant  tous  les  nerfs  cutanés  d'un  membre,  ches 
un  animal,  on  peut  rendre  la  peau  parfaitement  insensible,  quoique 
l'animal  marche  alors  encore  assez  bien,  probablement,  parce  que 
sensibilité  musculaire  .  Lorsque,  au  lieu  de  couper 

a  rameaux  cutanés,  on  coupe  les  racines  postérieures  (c'est-à-dire 
ris  sens  tifs,  musculaires  et  autres),  on  voit  que  les  mou- 
vements   ont  entièrement  perdu  leur  assurance.   De  même,  chez 
l'homme,  I   .-que  la  para!;-   ;  est  pi       ade  et  atteint  les  rameaux 
sensiti  -  des  mu-     s,  les  mal       -  ne   s  ...oient  pouvoir  faire  agir 

membres   ju'avec  difficulté  et  en  regardant  ces  menti 
en  diriger  le  mouvement  'Cl.  Bernard).   Enfin,  il  est  des  observa- 
os  pathologiques  où  l'on  constate  la  paralysie  du  sens  musculaire 
avec  ration  de  la  sensibilité  de  la  peau  et  inversement  iLan- 

Iry,    ....:  .     .    ietl  ssensil  ilité,  ou  pour  mieux  dire  ce  sens  mus- 

.  nous  permet  déjuger  de  la  force  et  de  l'étendue  de 
mouvements.  M     -     _     os  delà  torce  de  nos  mouvements,  puisque 
nous  distinguons  les       -    les  autres  d^s  poids  soulevés  su 
...  lit,  j  qu'ils  diifèrent    au  moins   de   1  17   de  leur  poids, 

.7  irt.  Sensibilité  da  Nouv.  Dict .  de  méd.  et  de  chir 

itique<,t.  XXXIi:.  1882. 

2  Voy.  Duchenne  (de  Boulogne  .  De  l\  tion  localisée,  p.  389,  Paris. 

—  Cl.  B-r^ar  L,£  ■  laphysio'ogie  et  th  dogie  du  sy  I 

.  "  r      —  Jaccoud,  Les  Par  et  V Atajcie  du  mou- 

■ .  F    .  -.  1861. 

cèdent  de-  ils  ou  ce 

le  fait  a  été  m.-   bon    le  doute  par  les  expeiv      es         8     lis,  reproduites 
-   -  .  En  effet,  si  Ton  excite,  comme  l"<»at  fait  ces  physiologie 

le  bout  central  du  filet  nerveux  qui   se  rend  au  muscle  couturier  de  la   - 
nouil.-r.  termine  des  mouvements  réflexes,    le    même  que  dans  le  cas 

atiou  du  sciatique.  De  plus  S     bs,  ayant  pratique  la  section  des  racines 
motrices  du  sciatique  chez  la  grenouille,  a  trouve  dans  les  muscles  eorre 
dants  un  certain  nombre  de  fibres  nerveuses  non  dégénérées,  qu'il  considère 
comme  des  fibres   centr.  .G.  Laliet.  art     S    ss     ii.itê  du  . 

de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  t.  XXXIII.  1882  . 
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(Weber),  et,  chose  remarquable,  cette  sensibilité  pour  Boulever  les 
poids  est  bien  plus  line  que  celle  pour  la  pression  déterminée  par 
ces  poids  (V.  |>lus  loin  :  Sens  du  toucher)^  ce  qui  preuve  encore 
une  fois  que  la  sensibilité  musculaire  est  bien  distincte  de  la  sensi  - 
bilité  de  la  peau. 

Cependant  l'étude  <lu  sens  musculaire,  dont  l'existence  et  la 
signification  nous  paraissent  incontestables,  présente  encore  de 
prrandes  obscurités,  ce  qui  fait  que  plusieurs  auteurs  ont  refusé  de 
l'admettre  (Trousseau),  et  que  quelques  autres  l'interprètent  diffé- 
remment Ainsi,  pour  Wundt,  «  le  siège  des  sensations  du  mouve- 
ment ne  [tarait  pas  ître  dans  les  muscles  eux-mêmes,  mais  bien  dans 
les  cellules  nerveuses  motrices  (de  la  substance  grise  antérieure  de 
l'axe  spinal),  parce  que  nous  n'avons  pas  seulement  la  sensation 
d'un  mouvement  réellement  exécuté,  mais  même  celle  d'un  mouve- 
ment simplement  voulu  ;  la  sensation  de  mouvement  parait  donc  liée 
directement  à  l'innervation  motrice  »  (aussi  Wundt  lui  donne-t-il 
le  nom  de  sensation  d'innervation  l).  Cependant  il  est  probable 
que  cette  sensation,  à  laquelle  nous  sommes  redevables  de  sentir  le 
degré  de  contraction  de  nos  muscles  (sens  de  l'activité  muscu- 
laire, Gerdy),  est  la  même  qui  préside  au  sentiment  de  fatigue  qui 
se  produit  à  la  suite  des  exercices  modérés,  mais  très  longtemps 
continués,  et  qu'elle  a  pour  siège  les  libres  contractées.  Le  senti- 
ment de  fatigue  qui  se  développe  après  un  violent  effort  semble,  au 
contraire,  résider  principalement  dans  les  tendons  (Sappey). 

1  V.  encore  les  recherches  de  Beruhardt  (Zur  Lehre  von  Muske'sinn, 
analysé  in  Revue  des  sciences  médicales  de  G.  Hayem,  janvier  1873).  Cet 
auteur  pense,  comme  J.  Millier.  Ludwig,  Bernstein  (les  Sens,  volume  de  la 
Bibliothèque  scientifique  internationale),  que  le  sens  musculaire  se  réduit  à 
la  faculté  d'apprécier  exactement  l'intensité  de  l'excitation  qui  part  de  l'encé- 
phale pour  aller  provoquer  le  mouvement  voulu.  Déterminant  la  contraction 
•  les  muscles  par  la  faradisation.  il  remarqua  qu'il  devenait  plus  difficile  au 
sujet  en  expérience  de  reconnaître  la  différence  des  poids  qu'il  soulevait,  diffé- 
rence qu'il  appréciait  très  bien  lorsque  la  contraction  se  taisait  sous  l'influence 
de  la  volonté.  Bernhardt  eu  conclut  que  le  sens  de  la  force  est  une  fonction 
psychique,  mais  il  reconnaît  que  les  impressions  sensi tives  nées  des  parties 
nielles  qui  a  voisinent  les  muscles  contribuent  puissamment  a  compléter  la 
notion  fournie  par  les  centres  volitils.  Le  sens  musculaire  proprement  dit 
n'existerait  donc  pas  pour  lui.  (l'est  a  un  point  de  vue  semblable  que  Trousseau 
a  également  nié  l'existence  du  sens  musculaire,  rapportant  tout  à  la  sensibi- 
lité des  parties  nielles  déplacées  par  le  mouvement.  (Voy.  art.  Ataxie  in 
Nouv.  Dict.  de  mél.  et  de  chir.prat.,  t.  III.  p.  77G.)  —  D'autre  part,  dans 
Recherches  expérimentâtes  et  cliniques  sur  la  sensibilité,  thèse, 
Paris.  1877,  {'Ai.  Hiehet.  avant  étudie  avec  soin  plusieurs  amputés,  a  observe, 
relativement  aux  phénomènes  connus  sous  le  nom  d'illusion  des  amputés 
(V. ci-dessus  Extérioration  des  sensations,  p.  iO0),que,  pendant  les  premiers 
jours  qui   suivent  l'opération,  les   malades  accusaient  une  sensation   bizarre 
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II.    —   Sensations    spéciales 


Les  sensations  spéciales  nous  révèlent  les  corps  extérieur-  e1 
nous  font  apprécier  leur  propriétés.  Elles  nous  sont  fournies  par 
les  organes  fies  sens,  dont  chacun  suppose  :  1°  un  organe  récepteur 
de  l'impression;  2"  un  nerf  qui  transmet  cette  impression:  3°  une 
'partie  centrale  du  cerveau  qui  la  reçoit  et  l'apprécie. 

L'organe  périphérique  qui  reçoit  en  premier  lieu  l'impression  est 
toujours  un  appareil  provenant  d'une  partie  plus  ou  moins  modifiée 
de  Pêcorce  externe  (épidémie)  ou  des  parties  les  plus  initiales  de 
l'écorce  interne  (épithélium).  Ainsi  nous  avons  comme  organes  des 
sens  provenant  de  la  peau  :  les  organes  du  tact,  de  la  vision,  de 

Y  audition  ;  comme  provenant  des  parties  initiales  des  muqueuses 
digestives  et  respiratoires,  nous  avons  les  organes  du  go>'t  et  de 

Y  odorat.  Mais  en  réalité  tous  ces  organes  des  sens  proviennent  de 
l'épiderme  (de  Yectoderme  ou  feuillet  externe  de  hlastoderme,  et 
jamais  de  l'entoderme),  car  les  muqueuses  huccale  et  olfactive  sont 
des  parties  modifiées  de  l'ectoderme.  de  la  peau,  parties  qui  révè- 
lent les  cavités  circonscrites  chez  l'embryon  par  les  bourgeons  de 
la  face  (bourgeon  frontal,  bourgeons  maxillaires  supérieurs). 

I.    DU    TACT    ET    DU    TOUCHER 

Ce  sens  est  un  sens  complexe,  car  il  nous  apprend  à  connaître  : 
l°la  pression  que  les  corps  exercent  sur  nos  téguments,  et  qui  se 
traduit,  si  elle  est  faible,  par  les  sensations  de  contact  (tact  et 
toucher  proprement  dit),  et,  si  elle  est  forte,  par  les  sensations  de 
pression,  de  poids;  2°  la  température  de  ces  corps. 

Organes  du  toucher.  —  L'organe  du  toucher  comprend  tout  le 
tégument  externe  et  une  partie  des  muqueuses,  surtout  la  portion 

d'activité  musculaire:  il  leur  semblait,  par  exemple,  avoir  des  crampes  dans 
les  orteils  qui  se  fléchissaient  brusquement,  ou  bien  ils  croyaient  sentir  leur 
pied  absent  se  porter  en  bas.  en  haut,  en  dehors.  Le  fait  est  des  plus  impor- 
tants à  noter,  car  il  peut  venir  à  l'appui  de  la  théorie  qui  admet  l'existence  de 
nerfs  spécialement  consacres  à  la  sensibilité  musculaire. 

Ajoutons  cependant,  pour  montrer  combien  la  question  est  controversée, 
que,  dans  une  étude  critique  sur  ce  sujet  (Revue  philosophique,  1S85).  Gley 
arrive  à  cette  conclusion  que  le  prétendu  sens  musculaire  serait  réductible  à 
un  ensemble  de  sensations  provenant  de  la  peau,  des  articulations,  de  la  con- 
traction des  muscles  eux-mêmes:  la  disparition  de  la  sensibilité  superficielle 
et  profonde  entraîne  la  disparition  du  sens  musculaire. 
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initiale  de  la  muqueuse  digestive  (langue,  dents).  Ces  organes  se 
oomposenl  des  deui  parties  essentielles  de  tout  tégument,  Vèpi- 
derme  ou  Y èpithèlium^  et  le  derme  :  en  effel .  l«'  revêtement  épithé- 
lialest  indispensable  pour  le  toucher,  et,  si  srs  éléments  cellulaires 
sont  altérés  ou  détruits,  ce  sens  disparaît  en  môme  temps.  (Test 
répiderme  qui,  par  ses  végétations  vers  l'extérieur,  forme  des 
crêtes,  des  papilles  creuses  dans  lesquelles  le  derme  pénétre  pour  y 
amener  les  vaisseaux  et  les  nerfs.  Certaines  végétations  épider- 
miques  très  considérables  semblent  essentiellement  liées  à  l'exer- 
cice du  tact  :  les  dents,  organes  très  durs,  et  recouverts  d'une 
épaisse  couche  d'épithélium  modifié  (émail),  sont  cependant  le 
siège  d'un  tact  très  délicat;  les  chats  touchent  avec  les  longs  poils 
de  leur  museau  (V.  p.  5l4,  Poils  tactiles);  les  insectes  ont  des 
tentacules  cornées  ;  la  plante  du  pied  est  couverte  d'une  puissante 
couche  d'épiderme  corne,  et  cependant  sa  sensibilité  est  exquise  à 
certains  égards.  Du  reste  les  histologistes  ont  décrit  dans  l'épaisseur 
même  de  l'épidémie  des  terminaisons  nerveuses,  se  faisant  par  de 
fins  réseaux  de  cylindres-axes  ramifiés  entres  les  cellules  épider- 
miques  (dans  i'épithélium  de  la  cornée  notamment,  d'après  les 
recherches  de  Conheim).  Nous  verrons  dans  un  instant  que  la  peau 
est  sensible  aux  variations  de  température  ;  or,  ce  sont  encore  pro- 
bablement ces  terminaisons  nerveuses  intra-épidermiques  qui  sont 
plus  spécialement  le  siège  des  impressions  thermiques. 

Mais  outre  ces  terminaisons  intra-épidermiques,  qui  paraissent 
se  faire  par  des  extrémités  libres,  les  nerfs  de  sensibilité  de  la  peau 
présentent  de  véritables  organes  terminaux.  Ce  sont  les  papilles 
du  derme  qui  contiennent  ces  terminaisons  nerveuses  :  cependant 
toutes  les  papilles  ne  renferment  pas  des  éléments  nerveux,  il  en  est 
un  grand  nombre  qui  ne  renferment  que  des  réseaux  vasculaires 
(fig.  143,  B,  G,  D).  Les  papilles  du  derme  sont  elles-mêmes 
d'autant  plus  développées  que  la  sensibilité  de  la  région  est  plus 
exquise,  et  à  la  langue,  par  exemple,  elles  deviennent  digitiformes 
ou  présentent  des  divisions  très  nombreuses.  On  a  longtemps  cru 
que  les  nerfs  viendraient  s'y  terminer  par  des  anses,  mais  aujour- 
d'hui qu'on  a  découvert  en  beaucoup  de  points  de  petits  organes 
terminaux  spéciaux,  on  tend  à  généraliser  cette  manière  de  voir, 
et,  en  effet,  on  trouve  tous  les  jours  ces  organes  dans  des  ponts 
où  on  ne  les  avait  pas  encore  aperçus.  Ces  organes  terminaux  sont 
de  petits  corps  ovoïdes,  corpuscules  tactiles  (de  Meissner  et 
Gagner  '),  que  l'on  peut  comparer  en  général  à  une  pomme  de 


1  Wagner  (R.),  anatomiste  allemand  (1805-1864);  fut  élève  de  Cuvier,  puis 
professeur  à  Gottingue. 
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pm,  ou  d'o ne  forme  plus  simple,  et  moins  régulière  (corpuscule*  de 

Krav.se.  dans  la  conjonctive),  à  la  base  desquels  on  voit  pénétrer 
un  à  quatre  fileta  nerveux,  qui  paraissent  se  perdre  dans  la  substance 
de  :  g  :  :  uscules  ffig.  143.  A  ,  après  s'être  enroulés  en  un  plus  ou 
moins  grand  nombre  de  tours  à  leur  surface.  Les  recherches  d'histo- 
.  _:e  comparée  ont  montré  que  ces  corpuscules  sont  formés  en 
réalité  de  cellules  empilées  comme  des  pièces  de  monnaie  (dites 
Iules  de  soutien)  entre  lesquelles  sont  disposés  des  renflements 


Wm4  \ 


wim/y-ïîtji-,' : 


a 


Fig.  143-  —  Papilles  vasculaires  et  nerveuses  de  la  pulpe  des  c,  g  i  '. 


terminaux  des  eylindres-axes.  Les  corpuscules  tactiles  du  bec 
du  canard  domestique,  étudiés  par  Ranvier,  présentent  cette  dispo- 

-  lion  sous  sa  forme  la  plus  simple,  car  chacun  d'eux  est  formé 
seulement  [fig.  144)  de  deux  cellules  de  soutien,  superposées,  et 
entre  lesquelles  e^t  dispos»'  le  disque  tactile  ou  renflement  terminal 
du  cylindre -axe  de  la  fibre  nerveuse  appartenant  au  corpuscule. 
D'après  leur  distribution  dans  les  parties  de  la   peau  qui  servent 

—  -.    .....:  au  toucher,  on  peut  considérer  ces  diverses  espèces 

corpuscules  de  Meissner  comme  les  orgai.es  terminaux  spécia- 
lement affectés  à  la  sensibilité  tactile. 

On  observ        ..        tre,   dans  la  profondeur  du  tissu   connectif 


•  -  ■_         -    ie  -  seau  de  Malpighi  ont  été  enlevas  :  —  A.  ;..ipille  nerveuse  avec 

un  corpuscule  du  tact,  dans  lequel  se  perdent  deux  libres  nerveuses  primitives  n  :  au 
bas  de  la  papille,  on  voit  de  fins  reseaux  élastiques,  r,  desquels  partent  des  fibres 
es  e  -  es  a.-mïères  et  au  milieu  d'elles  se  voient  des  corpuscules  du  tissu  con- 
jonctif  :  —  B.  C,  O,  papilles  vasculaires.  simples  en  C.  avec  ces  aiïses  de  vaisseaux 
anastomosés  en  B  et  en  D.  A  côté  de  ces  vaisseaux  se  voient  des  fibres  élastiques 
fines  et  des  :  s  îles  du  tissu  conjonctif;  p,  corps  papillaire  ayant  la  dire 
horizontale:  —  e,  éléments  étoiles  de  la  peau  proprement  dite.  Gross  i  -  .  10  dia- 
tS  (W:rci 
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sous-cutané  et  du  derme,  des  corpuscules  plus  volumineux, append us 
aux  tubes  nerveux  comme  des  fruits  aux  branches  de  l'arbre,  et 
visibles  à  l'œil  nu.  Ce  sont  les  corpuscule*  de  Pacini  '  ou  de 
Vater2\  ils  sont  entourés  de  plusieurs  enveloppes  fibreut 
fîg.  145),  et  renferment  une  cavité  allongée  dans  laquelle  un  ou 
plusieurs  filets  nerveux  viennent  se  terminer  par  des  extrémités 
libres.  On  les  rencontre  surtout  à  la  paume  de  la  main,  sur  le 
trajet  des  nerfs    collatéraux    des  doigts:  mais   on  les  trouve  aussi, 


nf.  .     NE! 


IV..  i'ii.  —  Corpuscules  tactiles  du  bec  du  canard  domestique*. 

quoique  moins  nombreux,  sur  les  nerfs  du  mésentère,  sur  les  nerfs 
articulaires,  les  nerfs  des  os,  et  dans  l'intérieur  même  des  muscles. 
Ils  paraissent  très  sensibles  à  la  compression,  et  c'est  sans  doute  à 
ce  mode  de  sensibilité  que  se  rapporte  leur  fonction;  ils  donneraient, 
par  exemple,  suivant  le  degré  de  compression  qu'ils  subissent  delà 
part  des  muscles,  des  sensations  indiquant  la  mesure  deia  contrac- 
tion de  ceux-ci.  Ailleurs  ils  sont  soumis  à  d'autres  pressions. 
Ainsi  les  corpuscules  situés  dans  les  capsules  articulaires  sont  com- 
primés par  les  os  dans  certains  mouvements,  ou  par  la  tension  des 
-imeiits;  dans  le  mésentère,  ils  subissent  la  pression  des  muscles 
abdominaux  agissant  sur  les  parois  des  viscères  ;  sous  les  téguments, 
leur  situation  les  dispose  favorablement  pour  recevoir  les  pressions 
extérieures. 

R'odes  de  sensibilité  de  la  peau.  —   Les  fonctions  du  toucher  sont 
d'autant  plus  développées  que  les  régions  considérées  sont  plus 


1  Pariai  (L.),  anaiomiste  italien  (1812-1883),  professeur  à  Florence. 
*-'  Vater,  anatomiste  allemand  (1684-1751),  professeur  à  Wittemberg. 

«  ?i,  Tube  nerveux  à  moelle;  —  CT,  cellules  île  soutien:  —  N,  leur  noyau;  —  d}  t, 
disque  tactile;  —  ET,  sa  cavité  ;  —  <<,  /,  ses  noyaux;  —  ;//,  :_r;iine  lainelleuse  du  cor- 
puscule;—  E,  épidémie  (I,  p,  sa  limite  inférieure]    t;g.  d'après  J.  Henaut). 
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riches  en  nerfs  et  en  corpuscules  tactiles  (corpuscules  de  Meissner). 

Ainsi  les  organes  dont  nous  doos  servons  de  préférence  sont  les 
mains,  la  langue,  les  dents.  Cependant,  pour  la  sensation  de  la 
pression,  et  pour  la  sensation  delà  température,  les  lieux  d'élec- 
tion ne  sont  pas  exactement  les  mêm  3, 
sans  qu'il  soit  possible  d'indiquer  la  cause 
tte  différence. 
La  sensation  de  température  se  fait 
en  général  et  presque  indifféremment  par 
toute  la  surface  du  corps,  et  il  semblerait 
a  pr('ori  qu'il  n'y  a  pas  de  région  privi- 
légiée sous  ce  rapport  ;  cependant  il  est 
d'observation  vulgaire  que  l'on  juge  mieux 
de  la  chaleur,  par  les  lèvres,  les  joues,  le 
dos  de  la  main:  le  médecin  qui  veut  ap- 
précier la  température  de  la  peau  d'un 
malade,  applique  sur  lui  le  dos  de  la  main 
et  non  la  paume  :  c'est  pour  la  même  raison 
que.  si  nous  voulons  juger  de  la  chute  de 
quelques  gouttes  de  pluie  imperceptible. 
st  le  dos  et  non  la  paume  de  la  main 
que  nous  exposons  du  côté  du  ciel.  Ce 
sens  de  température  n'agit  que  par  com- 
paraison :  il  ne  nous  indique  pas  la  tempé- 
rature de  la  peau,  mais  l'augmentation  ou 
l'abaissement  de  celle-ci  :  nous  ne  ressen- 
tons, par  exemple,  que  notre  main  ou 
notre  front  sont  plus  chauds  l'un  que 
l'autre  qu'au  moment  où  nous  mettons 
notre  main  sur  le  front. 

Pour  que  cette  sensibilité  thermique 
soit  mi.>e  en  jeu,  il  faut  que  les  tempéra- 
tures appréciées  soient  entre  0°  et  70°:  en  dehors  de  ces  extrêmes. 
nous  n'éprouvons  que  des  impressions  douloureuses  de  froid  ou 
:hand,  et  nous  ne  pouvons  plus  juger  d'une  différence  de 
quelques  degrés  :  c'est  entre  30°  et  50  que  nous  jugeons  le 
mieux   d'une  faible  variation  dans  la  température  d'un  corps  ;  en 


Fig.  14T). —  Corpuscule  de  Pacini 
ou  de   Y     -  .  venant  du 

tissu  adipeux  de  la  pulpe  des 
doiets  *. 


"  S,  Fibre  nerveuse  primitive  contenani  de  la  ruoeîle,  n.  à  contours  marqués,  avec 
une  gaine  nerveuse  p,  épaisse,  sséd  I  es  n  ;  aux.  longitudinaux  et  formant 
la  queue  du  corpuscule:  —  C,  le  corpuscule  proprement  dit,  avec  ses  couches  con- 
centr:  ]    es  i  espar  l'enveloppe  du  nerf  épaissie,   en   forme   de  massue,  et    une 

cavité  centrale  dans  laquelle  passe  le     ylindre    Le  .  qui  s<    termine  .ibrement.  — 

Gros—  s.  158  très        i   how,  Path 
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d*autres  tenues,  [a  température  est  d'autant  mieux  appréciée 
qu'elle  se  rapproche  davantage  de  notre  température  propre.  Elle 
l'est  aussi  d'autant  mieux  que  nous  observons  à  la  fois  une  surface 
plus  considérable  de  ce  corps.  En  effet,  un  doigt  plongé  dans  un 
liquide  à  37°  donne  une  idée  de  moins  forte  chaleur  qu'une  main 
entière  dans  un  liquide  à  30°  seulement.  L'anémie  parait  augmenter 
la  sensibilité  de  la  peau  aux  différences  de  température,  tandis  que 
l'hyperémie  la  diminue. 

La  muqueuse  buccale  supporte  sans  douleur  des  températures 
supérieures  cà  celle  que  peut  endurer  la  peau.  Ainsi  on  ne  pourrait 
laisser  son  doigt  dans  du  bouillon  ou  du  café,  qu'on  boit  facilement; 
c'est  qu'en  effet,  la  température  normale  de  la  bouche  est  au  moins 
de  35°,  tandis  que  celle  du  doigt  atteint  en  général  à  peine  25°. 

La  sensation  de  contact  (c'est-à-dire  le  toucher  proprement 
«lit,  qui  nous  révèle  les  rugosités  d'une  surface,  la  forme  d'un 
corps  de  petite  dimension,  les  reliefs  d'une  médaille,  etc.),  la  sen- 
sation de  contact  que  peuvent  nous  donner  les  corps  est  très  inégale- 
ment développée  selon  les  régions  ;  elle  est  le  plus  exquise  à  la 
pointe  de  la  langue  et  au  bout  des  doigts;  aussi  les  extrémités 
digitales  deviennent-elles  pour  nous  le  véritable  organe  où  se 
localise  le  sens  du  tact.  Pour  reconnaître  expérimentalement  et 
d'une  manière  exacte  quelle  est  l'excellence  du  toucher  sur  les 
diverses  parties  du  corps,  on  se  sert  d'un  compas  (compas  de 
Weber,  ou  esthèsiométre)  et  on  recherche  quel  écartement  il  faut 
donner  à  ses  deux  pointes  pour  que,  appliquées  en  même  temps 
sur  la  peau,  elles  soient  senties  séparément  ;  plus  cet  écartement 
est  petit,  plus  la  sensibilité  est  grande.  Ainsi  à  la  pointe  delà  langue, 
il  suffit  de  1  millimètre  d'écartement,  2  millimètres  sur  la  paume 
et  12  millimètres  sur  le  dos  de  la  main  ;  sur  la  peau  du  tronc,  par- 
ticulièrement vers  la  partie  dorsale,  il  faut  5  ou  (3  centimètres  ;  et 
7  centimètres  sur  la  cuisses. 

lui  appelant  cercle  de  sensation  l'étendue  de  la  surface  de  la  peau  où 
l'impression  des  deux  pointes  du  compas  se  confond  en  une  seule,  on  voit 
que  l'ctcndue  des  cercles  de  sensation  est  très  variable  selon  les  parties  du 
corps  considérées  :  très  petite  à  la  pointe  de  la  langue,  elle  devient  très 
considérable  vers  les  parties  dorsales  du  tronc  ;  il  est  facile  de  voir  aussi, 
par  les  données  anatomiques,  que  cette  étendue  est  dans  un  rapport  inverse 
avec  la  richesse  de  la  peau  en  corpuscules  tactiles.  Cependant  il  ne  faudrait 
pas  en  conclure  absolument  qu'un  cercle  de  sensation  est  une  grandeur 
anatomique,  comme,  par  exemple,  le  champ  embrassé  par  les  ramifications 
d'une  fibre  nerveuse  :  il  nous  suffira,  pour  démontrer  le  contraire,  de 
rappeler  que  l'étendue  d'un  cercle  de  sensation  peut  varier  par  suite  de 
l'attention,  de  l'exercice,  de  l'habitude,  et  d'autres  influences.  Comme  en 
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certaines  régions  la  distance  des  pointes  du  compas  embrasse  plus  de  douze 
corpuscules  du  tact  (corpuscules  de  Mei-smer  et  que  cependant  en  ces 

.  i  >ns  deux  cercles  de  sensation  se  touchent  ou  même  se  recouvrent  en 
partie,  de  façon  à  ne  pouvoir  ttre  séparés  l'un  de  l'autre  dans  la  perception. 
on  doit  admettre  qu'il  y  a  là  des  phénomènes  d'irradiation,  c'est  à-dire 
qu'il  y  a  transmission  de  l'excitation  d'une  fibre  nerveuse  sensitive  à  d'au- 
Ires  fibres   \    isînes:  ne  l'attention,   l'habitude,  l'exercice  peuvent 

diminuer  cette  irridiation,  il  en  faut   conclure  qu'elle  est  un  fait,   non 
d'twi  ériphérique,  ..    is  de  pcr -ce ption  centrale. 

Pour  la  peau  des  divei  a    -   ents  des  membres,  et  surtout  du  membre 

.  acique.  des  expériences  nombreuses  et  très  exactes  ont  amené  Vierordt 
a  cette  conclusion  que  la  sensibilité  (sens  du  tact  ou  sens  du  Heu) 
varie  en  raison  de  la  distance  du  point  considéré  à  l'articulation  qui  - 
trouve  immédiatement  au-dessus  de  lui.  en  remontant  vers  la  racine  <:u 
mbre.  Les  valeurs  comparatives  de  la  finesse  du  sens  de  lieu  sont  ains 
-  imme  de  deux  grandeurs  :  l'une,  constante,  c'est  la  sensibilité  de  la 
peau  dans  l'axe  de  l'articulation:  l'autre,  variable,  fst  proportionnelle  a  la 
distance  qui  sépare  le  point  considéré  de  l'articulation  située  au-dessus, 
proportionnelle  par  suite  a  la  grandeur  des  mouvements  de  lieu  autour 
de  l'articulation. 

se  remarquable,    mai.-   qui   s'explique  facilement   si  Ton    se 

•lie  à  l'étude  que  nous  avons  faite  du  système  nerveux,    les 

-ations  de  pression  qui  se  prolongent,   persistent   encore   un 

certain  temps,  mên         rès   ;       le  corps  qui  les  a  produites  a  cess 

d'agir:   le-  pers  i.nes  qui  portent  des  lunettes  les  sentent  encore 

après  qu'elles  les  ont  >*>tées:  on  se  figure  parfois  encore  entre  les 

doigts  un  objet  que  l'on  a  lâché  depuis  longtemps.  Ce  sont  là  des 

.     ?..       es    sensations,   ce   sont  des  sensations  purement 

subjectif  5. 

La  -  tion  de  pressi  ...  selon  la  manière  et  la  forme  dont  elle 
est  ei  3  par  les  corps,  nous  d  .  ce  sur  ces  derniers  et  sur  leur- 
nature  une  foule  de  renseignements  précis,  que  l'on  pourrait,  sî  - 
une  analyse  exacte,  prendre  pour  les  produits  de  sensations  spé- 
ciales. Ainsi,  d'après  la   manière  plus  ou  moins  régulière  dont  un 

co:    -       sur  nos  ext:  s  digitales,  nous  jug-      -  -    sa  sur- 

:  e  e^t  lisse  ou  rugu^u-e.  s'il  présente  des  anfractuosités  ;  en 
promei  :  .  s  doigts  sur  ces  surfaces,  nous  jugeons  de  leur  forme. 
Les  variations  de  pression  et  les  réactions  d'un  cor;  s  contre  . 
propres  efforts  i  -  :  ut  juger  s'il  est  dur  ou  mou  ;  par  oe>  effets 
semblables,  Dousjogi  as  .-'il  est  en  gros  fragments  ou  en  poussière, 
s'i  es!  solide  ou  liquide:  en  un  mot.  nous  acquérons  des  notions 
précises  sur  l'état,  la  forme  et  l'étendue  du  corps. 

Pi  r  L'effet  de  ï/iabitude,  nous  local;.-  .  -  es  -ensations  dans  les 
points  où  elles  îe  produisent  d'ordinaire.   Cette  localisation  nous 
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rend  compte  d'illusions  tactiles  très  singulières,  dont  fane,  très 
connue,  nommée  expérience  d'Aristote  ui<_r.  1  «•">  .  est  dae  i 
l'habitude  que  nous  avons  de  percevoir  la  sensation  de  deux  corps 
différents,  lorsque  les  bords  radial  de  l'index  1 1  cubital  du  médias 
sont  impressionnés.  *>r.  si, après  avoir  senti  entre  l'index  et  le 
médius  une  petite  boule  unique,  nous  croisons  ces  deux  doigts, 
romiiit'  le  montre  la  figure  146,  et  roulons  la  boule  unique  entre  le 
Côté  radial  de  l'index  et  le  Côté  cubital  du  médius,  nous  ('prouvons 
une  sensasion  double  ou  plutôt  dédoublée  par  l'habitude,  et  nous 
croyons  (en  fermant  les  veux)  toucher  deux  boules  distinctes,  l'une 
en  dehors  de  l'index,  l'autre  en  dedans  du  médius. 


Fig.  1 46.  —  Expérience  d'Aristote. 


Les  différences  de  pression  nous  font  même  juger  du  poids  d'un 
corps  ;  mais  dans  cette  appréciation,  lorsque  nous  voulons  la 
rendre  aussi  exacte  que  possible,  nous  faisons  jouer  un  rôle  impor- 
tant à  l'appréciation  de  la  force  musculaire  nécessaire  pour  contre- 
balancer le  poids  du  corps  (V.  p.  537). 

Enfin  les  sensations  de  pression,  de  forme,  de  poids  et  de  tem- 
pérature sont  souvent  liées  entre  elles  :  de  deux  poids  égaux,  le 
{dus  froid  parait  le  plus  lourd  ;  en  plaçant  sur  le  front  deux  pièces 
de  5  francs  de  température  inégale,  on  trouve  que  la  plus  chaude 
parait  plus  légère.  D'autre  part,  les  corps  lisses  nous  semblent 
plus  froids  que  les  corps  rugueux,  et  subjectivement  parlant,  ils  le 
sont,  en  effet,  puisque,  présentant  des  surfaces  de  contact  plus 
complètes,  ils  nous  soutirent  plus  de  calorique. 

L'exemple  le  plus  frappant  de  la  perfection  que  peut  atteindre  le 
sens  du  tact  est  celui  des  aveugles  qui  parviennent  à  reconnaître,  au 
toucher,  les  couleurs,  grâce  seulement  à  leurs  divers  degrés  de 

M.  Dlval,  Phyaiol.  35 
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rugosité  :  aussi  ne  peuvent-ils  jamais  apprécier  les  couleurs  natu- 
relles lisses  '-. 

Il  n'est  guère  admissible  que  la  sensibilité  à  la  douleur  i cou- 
pure, cautérisation,  piqûre  de  la  peau  etc.  i  soit  une  sensibilité 
particulière  :  La  douleur  est  due  à  V excitation  violente  des 
nerfs  sensitifs  quels  <ju'ils  soient  iCh.  Richet)  :  sous  l'influence 
de  l'inflammation,  toutes  les  impressions  deviennent  douloureuses, 
mais,  dans  le  phénomène  douleur,  il  faut  reconnaître  quelque  chose 
de  spécial,  de  mal  défini  encore,  qui  a  son  siège  dans  les  centres 
nerveux,  qui  est  peut-être  en  rapport  avec  l'intelligence  ;  peut-être 
aussi,  dans  la  moelle  épinière.  les  voies  de  conduction  ne  sont-elles 
pas  les  mêmes  pour  les  sensations  tactiles  et  les  sensations  de 
douleur  (voir,  page  GO,  les  expériences  de  Schift'j.  Rappelons  enfin 
qu'il  peut  y  avoir  abolition  de  la  sensibilité  à  la  douleur  (analgésie), 
avec  conservation  de  la  sensibilité  tactile  (anesthèsie)  :  ainsi  le 
chloroforme  et  l'éther  produisent  d'abord  l'analgésie,  puis  l' anes- 
thèsie ;  F  anesthèsie  hystérique  est  souvent  seulement  de  l'analgésie, 

II.    SENS     DU    GOUT 

Le  sens  du  goût  nous  transmet  les  impressions  spéciales  pro- 
duites par  certaines  substances  sapid.es,  mais  il  est  difficile  de 
définir  exactement  ce  que  c'est  qu'une  substance  sapide,  et  d'analyser 
le  phénomène  intime  de  l'impression  qu'elle  produit;  on  n'est 
même  pas  parfaitement  d'accord  pour  distinguer  les  substances 
vraiment  sapides  de  celles  qui  ne  font  qu'exciter  la  sensibilité 
générale  ou  tactile  de  l'organe  du  goût. 

Siège  du  goût  —  laçustation  a  son  siège  exclusif  dans  la  bouche. 
On  parle  vulgairement  du  palais  comme  siège  de  cette  fonction; 

:  N -us  avons  déjà  indiqué,  à  propos  de  la  physiologie  de  la  moelle,  ce  qu'on 
admet  aujourd'hui  quant  aux  voies  de  conduction  propres  à  chaque  espèce  de 
Nous  ajouterons  seulement  le  fait  suivant  :  Dans  ses  Recherches 
ter  intentâtes  et  rliniq  nsi&i/t  te  (thèse,  Par.  s.  1877).  Ch.  Richet, 

examinant  l'action  de  la  chaleur  comme  excitant  des  nerfs  et  des  terminai-  . 
nerveua  s,  serve  que  la  sensibilité  à  la  chaleur  semble  ^'exercer  par  des 

nerfs  distincts  des  nerfs  tactiles.  Si.  sur  une  grenouille  empoisonnée  par  la 
strychnine,  on  approche  de  la  peau  un  corps  en  ignition,  on  peut  décomposer 
et  détruire  la  peau  sans  provoquer  de  réflexes;  pourvu  qu'on  ait  soin  de  ne 
pas  donner  de  sensation  de  contact.  Sur  le  nerf  scia  tique  ou  obtient  les  mêmes 

sulfate,  «  et  rien  n'est  plus  curieux  que  de  voir  le  plus  léger   effleurement 
de  la   membrane  interdigitale   produire  un  tétanos  généralise,  tandis  que  le 
nerf  qui  conduit  cette  un|  ress      i  |  eut  être  entièrement  détruit  par  le  fer  r 
sans  provoquer  le  moindre  réflexe  ». 
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mais  les  expériences  physiologiques  onl  montré  que  le  siège  du 
goût  par  excellence  est  très  restreint,  qu'il  ne  se  trouve  que  Bur  la 
langue,  el  môme  que  sur  certaines  parties  de  cet  organe. En  géné- 
ral, quand  nous  voulons  goûter  une  substance,  nous  la  plaçons  sur 
la  langue  et  nous  appliquons  celle-ci  contre  le  palais,  alin  d'étaler 
la  substance  sapide  et  d'augmenter  ainsi  ses  points  de  contact  avec 
les  éléments  gustatifs;  de  là  l'erreur  qui  attribue  au  palais  un  rôle 
autre  qu'un  rôle  mécanique  dans  la  gustation. 

Ce  qui  a  encore  souvent  induit  en  erreur,  et  doit  nous  faire  regarder 
comme  non  avenues  un  grand  nombre  d'expériences,  c'est  ce  qu'on  a 
souvent  pris  pour  des  saveurs  certaines  sensations  qui  n'en  sont  pas, 
el  résultent  simplement  de  la  sensibilité  tactile  ou  générale  de  la 
langue.  Nous  avons  vu,  en  eflet,  que  cet  organe,  et  principalement 
sa  pointe,  doit  être  placée  au  premier  rang  parmi  les  appareils  du 
tact;  c'est  à  cette  sensibilité  que  sont  dues  certaines  sensations 
décorées  du  nom  de  saveur,  comme  la  saveur  farineuse,  qui 
résulte  de  l'impression  mécanique  produite  par  un  corps  très 
divisé  :  de  même  les  saveurs  gommeuses ,  qui  résultent  d'un  état 
plus  ou  moins  pâteux  de  la  substance.  Ce  qu'on  désigne  sous  le 
nom  de  saveur  fraîche  n'est  autre  chose  qu'une  impression 
thermique  due  à  l'absorption  de  calorique  que  produit  un  corps  en 
se  dissolvant  (telle  est  la  saveur  du  nitre),  ou  en  s'évaporant 
(saveur  des  huiles  essentielles).  On  parle  aussi  de  saveurs  ocres; 
mais  c'est  là  un  fait  de  sensibilité  générale  ;  un  corps  de  saveur 
acre  tend  à  attaquer  la  surface  muqueuse,  aussi  appelons -nous 
acres  des  substances  qui  modifient  l'épithélium.  qui  l'attaquent,  le 
dissolvent,  ou  le  corrodent. 

D'autre  part,  on  prend  souvent  pour  des  impressions  gustatives 
des  sensations  qui  proviennent  uniquement  d'une  impression  faite 
sur  l'organe  de  l'odorat,  organe  placé  si  près  de  celui  du  goût,  que 
normalement  leurs  sensations  semblent  devoir  s'associer.  Les 
saveurs  aromatiques,  nauséabondes,  etc.,  sont  dans  ce  cas; 
ainsi  les  viandes  rôties,  le  fromage,  certaines  boissons  vineuses  et 
autres,  doivent  leurs  propriétés  sapidesen  partie  au  développement 
d'acides  gras  ou  d'éthers  particuliers  qui  sont  odorants.  Si  on  se 
bouche  les  narines  en  mangeant,  ou  bien  sous  l'influence  d'un 
simple  coryza,  on  s'aperçoit  que  beaucoup  de  substances  alimen- 
taires ne  sont  plus  sapides. 

Il  est  plus  difficile  de  décider  si  les  saveurs  salées,  alcalines, 
acides  sont  réellement  des  sensations  gustatives  ou  des  formes 
déguisées  des  sensations  du  tact.  Schift'  les  considère  comme  des 
impressions  réellement  gustatives,  parce  qu'elles  ne  sont  pas 
perçues  également  par  les  surfaces  excoriées  de  la  peau,  et  parce 
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qu'elles  prennent  encore  naissance  sous  l'influence  excitante   du 
courant  galvanique.   On  sait,  en  effet,  que  ce  courant  donne  lieu  à 

-  sensations  gustatives  qui  ne  sont  pas  dues  à  la  décomposition 
électrolytique  des  liquides  buccaux,  et  qui  consistent  essentielle 

en  un  goût  acide  au  pôle  positif,  et  un  goût  alcalin  au  pôle 
négatif.  Quoi  qu'il  en  soit,  les  sensations  acides  et  alcalines  forme- 
raient une  transition  vers  les  véritables  sensations  gustatives  l. 

En  éliminant  toutes  les  prétendues  saveurs  qui  tiennent  à  des 
impressions  du  genre  de  celles  que  nous  venons  d'énumérer.  on 
arrive,  en  définitive,  à  établir  qu'il  n'y  a  que  quatre  espèces  de 
mrs  :  salées,  sucrées,  amères,  acides;  mais  que.  de  ces  quatre 
saveurs,  il  en  est  deux  surtout  qui  sont,  plus  incontestablement  que 
les  autres,  le  résultat  de  la  mise  en  jeu  de  l'organe  du  goût,  sans 
intervention  d'aucune  autre  espèce  de  sensibilité:  ce  sont  la  saveur 
sucrée  et  la  saveur  a mère  ;  et  il  n'y  a  que  deux  espèces  de  corps 
vraiment  sapides,  les  corps  amers  et  les  corps  sucrés.  Encore  ne 
peut-on  rien  dire  de  général  sur  ces  corps,  et  ne  les  voyons-nous 
liés  par  aucun  rapport  chimique,  car.  par  exemple,  nous  trouvons 
dans  la  classe  des  substances  sucrées  les  corps  les  plus  disparates 
au  point  de  vue  chimique,  tels  que  les  sels  de  plomb,  les  sucres 
proprement  dits,  un  grand  nombre  d'alcools  (glycérine). 

En  expérimentant  avec  ces  corps  'amers  ou  sucrés),  on  reconnaît 
que  la  partie  antérieure  du  dos  delà  langue,  toute  sa  surface  infé- 
rieure et  le  filet  ne  donnent  lieu  à  aucune  sensation  (les  sub- 
stances salées  agissent  surtout  à  la  pointe  de  la  langue);  ces  sen- 
sations, et  spécialement  celle  de  l'amer,  ne  se  produisent  que  sur  ses 
bords,  et  surtout  vers  sa  base.  Et.  en  effet,  nous  trouvons  dans  ces 
régions,  outre  les  papille*  filiformes,  qui  sont  répandues  partout 
et  dont  nous  avons  parlé  à  propos  du  sens  du  tact,  nous  trouvons 
deux  formes  de  papilles  assez  particulières  :  les  fongi formes  et 
les  calici  formes  itfg.  147).  Les  papilles  fongi  formes  représentent 
assez  bien  un  champignon,  avec  un  pédicule  court  et  une  tête  glo- 
buleuse,  dans  laquelle  le  derme  forme  une  multitude  de  papilles 


i  Ch.  Richet  et  Gley,  pour  se  rendre  compte  du  mode  d'action  des  sels  sur 
la  muqueuse  gustative,  ont  recherché  les  effets  gustatifs  des  métaux  avant  un 
poids  atomique  différent  mais  possédant  des  propriétés  chimiques  voisin- 
ont  choisi  le  groupe  des  métaux  alcalins,  lithium,  sodium,  potassium,  rubi- 
dium, dont  les  poids  atomiques  sont  dans  les  rapports  de  7.  ^3.  39  et  85.  Ils 
ont  constaté  que  l'action  physiologique  des  métaux  alcalins  est  égale  et  qu'elle 
est  proportionnelle  Don  au  poids  absolu,  mais  au  poids  moléculaire  de  leurs 
sels  :  l'action  dite  sapide  de  ces  sels  est  donc  une  action  chimique,  puisqu'elle 
s'exerce  d'après  les  mêmes  lois  que  les  actions  chimiques  (Soc.  de  biologie, 
1C'  décembre  1SS5.) 
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secondaires  plongées  dans  une  masse  épithéliale,  qui     recou 
uniformément  l'organe  (fig.   147,   B).    Les  papilles  ealicifon 

sont  semblables  ;m\  précédentes,  mais  plus  volumineuses,  plus 
larges,  plus  aplaties,  et  plongées  dans  une  excavation  de  la 
moqueuse  (calices)  qu'elles  débordent  à  peine;  elles  présentent 
aussi  un  grand  nombre  de  papilles  secondaires  que  l'épithélium 
recouvre  (fig.  147,  C).  Un  grand  nombre  de  filets  nerveux  vien- 
nent dans  c  >s  papilles,  et  s'y  terminent  dans  de  petits  organes 
microscopiques,  dits  bourgeon?  gustatifs  ou  corpuscules  gus- 
tatifs,  qui  sont  surtout  nombreux  sur  Les  parois  du  sillon  circulaire 

i!L 
\ 


Fig.  147.  —  Papilles  linguales 
(Tudd  et  Bowmann)  *. 


FiG.  148.  —  Corpuscules  gustatifs*4 


qui  entoure  et  circonscrit  les  papilles  caliciformes.  Gomme  le 
montre  la  figure  148,  ces  bourgeons  gustatifs,  placés  dans  l'épithé- 
lium de  la  muqueuse,  sont  formés  de  cellules  allongées  dispos 
perpendiculairement  à  la  surface  épithéliale;  de  ces  cellules,  les 
unes,  dites  de  soutien,  forment  comme  la  charpente  du  corpuscule 
et  sont  notamment  disposées  à  la  périphérie  ;  les  autres,  dites 
cellules  gustatices,  placées  dans  le  centre  du  corpuscule,  sont  en 
connexion  par  leur  extrémité  profonde  avec  les  nerfs  qui  arrivent 
au  corpuscule,  tandis  que.  par  leur  extrémité  superficielle,  elles 
se  terminent  par  un  prolongement  en  forme  de  bâtonnet,  lequel 
proémine  en  dehors  du  corpuscule  et,  plongeant  dans  le  liquide 
sapide,  est  sans  doute  le  lieu  même  de  l'impression,  de  l'excitation 


*  A,  Papille  filifor.ne  ;  —  B,  papille  fmgiforme;  —  C,  papille  caliciforme. 
*"  A.  gauche  l"enserable  d'un  corpusmle  gistatif  en  bourgeon  du  goût;  —   à  droite, 
en  P,  une  cellule  de  soutien;  —  en  B,  une  cellule  gustative. 
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produite  par  les   saveurs.  Nous  trouverons  des  cellules  analogues 
(cellules  olfactives)  pour  l'organe  de  l'odorat. 

Ces  papilles  sont  rangées  sur  le  dos  de  la  langue.  Les  fongi- 
f ormes  sont  plantées  comme  en  quinconce  sur  les  côtés  de  l'organe;, 
elles  sont  plus  ou  moins  abondantes  selon  les  individus.  Les  calici- 
formes  sont  plus  régulières  et  constituent  à  la  base  de  la  langue  la 
ligure  bien  connue  sous  le  nom  de  V  lingual. 


Fjg.  149.  —  Langue,  avec  ses  papilles  et  ses  nerfs  (L.  Hirschfeld  et  Léveillé)*. 

Nous  avons  déjà  dit  que  le  sens  du  goût  ne  siège  que  dans  les 
points  où  sont  ces  papilles,  et  particulièrement  les  caliciformes, 
c'est-à-dire  à  la  base  de  la  langue;  aussi  les  saveurs  sont-elles 
perçues  avec  le  plus  d'intensité  et  de  la  manière  la  plus  nette  au 
commencement  delà  déglutition,  lorsque  les  substances  alimentaires 
frôlent  le  V  lingual.  Cette  traînée  de  grosses  'papilles  semble  être 
le  lieu  particulier  de  l'impression  produite  surtout  par  des  substances 
amères;  car  si  l'on  détruit  leur  innervation,  les  animaux  avalent  dès 
lors  les  corps  amers  sans  manifester  la  moindre  répugnance.  Or  les 
saveurs  amères  sont  en  général  celles  des  substances  toxiques; 
et  comme  les  impressions  très  amères  sont  désagréables,   on  voit 

*  1,  Grand  hypoglosse;  —  2,  branche  linguale  du  trijumeau;  —  3,  branche  lin- 
guale du  glosso-pharyngien  ;  —  4,  corde  du  tympan;  —  S,  ganglion  sous-maxillaire, 
—  11,  anastomose  du  nerf  lingual  avec  le  grand  hypoglosse;  —  12,  nerf  facial  ;  — 
13,  muqueuse  linguale  détachée  et  rejetée  au  haut:  on  voit  eu  arriére  les- papilles 
caliciformes. 
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que  te  goûl  est  ici  ane  sorte  de  Bentinelie  de  la  digestion,  comme 
l'olfaction  est  la  Bentinelie  de  la  respiration  (p.  556  . 

Les  sensations  nauséeuses,  qui  tendenl  à  provoquer  le  mouve- 
ment antipéristaltique  de  la  déglutition,  le  vomissement,  se  pro- 
duisent aussi  spécialement  en  ce  point,  mais  ce  sont  là  «les  phéno- 
mènes de  sensibilité  ordinaire,  car  le  doigt  introduit  dans  le  fond 
de  la  bouche  amène  ce  réflexe,  et  le  produit  encore  mieux  en  tou- 
chant la  luette  qu'en  frôlant  la  base  de  la  langue. 

Pour  que  les  corps  sapides  soient  appréciés,  il  faut  qu'ils  soient 
dissous;  la  sécrétion  salivaire  est  donc  nécessaire  à  la  gustation,  et 
une  ]m Miche  sèche  apprécie  fort  mal  les  saveurs.  Aussi  les  impres- 


Fig.  150.  —   Schéma  de  la  langue  avec  ses  nerfs  sensitifs  et  ses  papilles*. 

sions  des  corps  sapides  sont-elles  éminemment  propres  à  produire 
le  réflexe  de  la  sécrétion  salivaire,  surtout  de  la  sécrétion  sous- 
maxillaire,  et  l'on  sait  que  la  vue  ou  le  souvenir  d'un  mets  parti- 
culièrement agréable  sufrit  pour  faire  venir  Veau  à  la  bouche; 
dans  ces  circonstances,  c'est-à-dire  en  montrant  à  un  chien  un 
morceau  de  viande,  on  voit  la  salive  couler  avec  abondance  des 
conduits  de  la  sous-maxillaire;  aussi  Cl.  Bernard  a-t-il  proposé  de 
considérer  la  glande  sous-maxillaire  comme  associée  essentiellement 
aux  fonctions  de  gustation  (tov.  p.  314). 

Nerfs  du  goût.  —  Les  nerfs  du  goût  sont  le  lingual  et  le  glosso- 
pharyngien.  Le  lingual,  branche  du  trijumeau,  se  distribue  à  la 
partie  antérieure  de  la  langue,  à  laquelle  il  donne,  avec  le  goût,  la 
sensibilité  générale  et  la  sensibilité  tactile.  Le  glosso-pharyngien  se 
distribue  à  la  base,  et  préside  spécialement  à  la  sensibilité  gustative 
du  Y  lingual  (fig.  149  et  150).  C'est  essentiellement  ce  nerf  qui  nous 


*  1,  Branche  linguale  de  la  cinquième  paire  ;  —  2,  nerl*  glosso- pharyngien  (Dalton, 
Physiologie  et  hygiène). 
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transmet  les  impressions  des  corps  amers  ;  on  a  pu  aussi  l'appeler, 
mais  trop  exclusivement,  d'après  ce  que  nous  avons  vu  précédem- 
ment, le  nerf nauséeux.  Ainsi  lingual  et  g losso-pha?yngien  pré- 
sident également  au  sens  du  goût,  et  tous  deux  possèdent  des  fibres 
de  sensibilité  générale;  mais  ce  qui  semblerait  prouver  que  dans 
ces  nerfs  les  fibres  de  tact  ou  de  sensibilité  générale  sont  distinctes 
des  fibres  gustatives,  c'est  que  l'un  de  ces  sens,  le  goût,  par 
exemple,  peut  être  complètement  aboli,  la  sensibilité  générale  et 
le  tact  de  la  langue  conservant  leur  intégrité. 

On  s'est  demandé  s'il  ne  serait  pas  possible  d'isoler,  dans  le  glosso- 
pharyngien  et  dans  le  lingual,  les  fibres  du  goût  et  les  fibres  du  toucher  : 
pour  ce  qui  est  du  glosso-pharyngien,  rien  encore  n'a  mis  sur  la  voie  de 
cette  séparation  ;  mais  à  la  partie  antérieure  de  la  langue,  dans  la  région 
innervée  par  le  nerf  lingual,  l'étude  des  paralysies  du  facial  accompagnées 
de  lésions  du  goût  a  fait  penser  que  Ton  pourrait  trouver  la  solution  du 
problème  dans  l'étude  de  la  corde  du  tympan,  petit  filet  nerveux  qui  part 
du  facial,  traverse  l'oreille  moyenne  et  vient  se  joindre  au  lingual  au  niveau 
des  muscles  ptérygoïdiens  (fig.  151  et  152). 

L'étude  des  fonctions  de  la  corde  du  tympan  est  des  plus  délicates  : 
nous  avons  déjà  parlé  de  son  rôle  relativement  à  la  sécrétion  salivaire. 
Mais  il  s'agissait  de  savoir  si  tous  les  filets  de  ce  nerf  s'arrêtent  au  niveau 
de  la  glande  sous-maxillaire,  et  si  aucun  d'eux  ne  va  au  delà,  jusque  dans 
la  langue.  Aujourd'hui,  après  de  nombreuses  expériences  contradictoires, 
tous  les  physiologistes  sont  à  peu  près  d'accord  pour  reconnaître  que  la 
corde  du  tympan  va  jusqu'à  la  langue.  Vulpian,  Prévost,  ont,  en  effet, 
toujours  trouvé  des  fibres  nerveuses  dégénérées  dans  les  branches  termi- 
nales du  nerf  lingual,  après  destruction  de  la  corde  du  tympan,  soit  par 
section  dans  l'oreille,  soit  par  l'arrachement  du  facial.  Ces  fibres  dégéné- 
rées ne  peuvent  provenir  que  de  la  corde  du  tympan. 

Il  s'agissait  alors  de  savoir  si  la  corde  du  tympan  va  à  la  langue  comme 
nerf  moteur  ou  comme  nerf  sensitif:  c'est  cette  dernière  fonction  que  lui 
assignent  aujourd'hui  un  certain  nombre  de  physiologistes,  parmi  lesquels 
il  faut  citer  surtout  Lussana  et  Schiff.  Pour  ces  expérimentateurs,  la  corde 
du  tympan  est  non  seulement  un  nerf  de  sensibilité,  mais  même  un  nerf 
de  sensibilité  spéciale,  le  principal  organe  de  la  gustation.  Lussana  et 
Inzani  rapportent  (Archives  de  physiologie,  1869  et  1872)  l'observation 
d'un  individu  qui,  opéré  dans  l'oreille  moyenne  par  un  charlatan,  avait 
subi  la  section  de  la  corde  du  tympan.  A  la  suite  de  cette  lésion,  les  deux 
tiers  antérieurs  de  la  moitié  correspondante  de  la  langue  avaient  perdu  le 
goût,  tout  en  conservant  parfaitement  intacte  leur  sensibilité  tactile  et 
douloureuse.  Depuis  cette  époque,  Lussana  a  réuni  plusieurs  observations 
semblables  où  la  perte  partielle  du  goût  accompagnait  la  paralysie  du  facial 
consécutive  à  une  blessure  où  à  une  opération.  Enfin,  chez  un  chien  auquel 
Lussana  avait  pratiqué  l'extirpation  bilatérale  des  glosso-pharyngiens,  et 
auquel  il  coupa  plus  tard  les  deux  cordes  du  tympan,  le  goût  se  montra 
entièrement  aboli,  tandis  que  les  parties  antérieures  de  la  langue  avaient 
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conservé  leur  sensibilité  tactile  et  douloureuse.  La  contre  expérience  a  été 
faite  par  Schiff  (Physiologie  de  la  digestion,  Florence,  1866,  t.  I),  qui 
parvint  à  couper  le  oerf  lingual  au-dessus  de  sa  réunion  avec  la  corde  du 
tympan,  tout  près  «le  la  base  du  crâne.  La  sensibilité  tactile  et  douloureuse 
«le  la  partie  correspondante  de  la  langue  fut  entièrement  abolie,  tandis  qu'il 
resta  des  traces  de  goût,  parfois  très  faibles,  mais  toujours  roconnaissablea 
aux  mouvements  et  aux  grimaces  des  animaux,  sous  L'impression  des  corps 
acides  ou  amers. 

Lusanna  et  Schiff  arrivent  donc  à  conclure  que  le  nerf  lingual  ne  pré- 
side qu'a  la  sensibilité  générale  de  la  portion  de  la  langue  à  laquelle  il 
se  distribue.  Il  ne  possède  pas  par  lai-môme  de  fibres  gustatices  ;  ces 
fibres  lui  sont  données  par  la  corde  du  tympan. 

Celle  conclusion  perd  malheureusement  de  sa  valeur,  car  elle  renferme 
un  desideratum  auquel  il  est  difficile  de  répondre  dans  l'état  actuel  de  la 
•science.  Quel  trajet  suivent,  pour  se  rendre  aux  centres  nerveux,  les 
fibres  gustatives  de  la  corde  du  tympan?  Sont-elles  représentées  par  le 
nerf  intermédiaire  de  Wrisberg?  Proviennent-elles  d'une  anastomose  intra  - 
crânienne  du  facial  avec  un  nerf  seusitif,  avec  une  branche  du  trijumeau  ? 

Lussaua  n'hésite  pas  à  adopter  la  première  hypothèse,  et  il  tend  à  la 
confirmer  par  un  grand  nombre  d'observations  qui  nous  montrent  les  unes 
des  destructions  complètes  du  trijumeau  sans  perte  du  goût,  les  autres  des 
altérations  du  goût  accompagnant  les  lésions  intra- crâniennes,  les  lésions 
centrales  du  facial. 

Cependant  des  observations  Lien  plus  nombreuses  donnent  un  résultat 
tout  opposé.  Les  cas  rapportés  par  Davaine,  Gueneau  de  Mussy,  Roux, 
les  expériences  de  Biffi  et  Morganti,  les  recherches  de  Schiff1,  tout  semble 
prouver  que  les  lésions  centrales  du  facial  ne  portent  aucune  atteinte  au 
sens  du  goût,  et  que,  par  suite,  la  corde  du  tympan  représente,  selon  la 
conclusion  de  Schiff,  des  fibres  d'emprunt  données  au  facial  par  le  trijumeau, 
car  les  lésions  ou  les  sections  complètes  du  trijumeau,  avant  sa  division  en 
trois  branches,  produiraient  sur  le  goût  les  mêmes  résultats  que  la  sec- 
tion de  la  corde  du  tympan. 

Schiff  est  porté  à  voir  dans  le  nerf  grand  pétreux  l'anastomose  par 
laquelle  le  facial  emprunte  au  trijumeau  les  fibres  sensitives  qui  doivent 
aller  à  la  langue.  Ces  résultats  sont  encore  trop  controversés  pour  que 
nous  rapportions  dans  leurs  détails  toutes  les  expériences  entreprises  pour 
les  démontrer.  Nous  nous  contenterons  de  résumer  en  une  figure  schéma- 
tique la  théorie  de  Lussana  et  celle  de  Schiff.  Dans  les  figures  151  et  152, 
G  représente  le  ganglion  de  Gasser,  développé  sur  le  trijumeau  (III),  qui 
se  divise  aussitôt  en  ophtalmique  (1),  maxillaire  supérieur  (2)  et  maxil- 
laire inférieur  (3);  L  représente  le  nerf  lingual;  Vil,  le  facial  ;  t,  l'inter- 
médiaire de  Wrisberg  ;  CT,  la  corde  du  tympan  ;  Gg  le  ganglion  géniculé. 
On  voit  que,  dans  l'hypothèse  de  Lussana  (fig.  151),  les  fibres  gustatives, 
dont  le  trajet  est  représenté  par  une  ligne  pointillée,  iraient  de  la  langue 
aux  centres  nerveux  en  passant  par  le  lingual  (L),  puis  par  la  corde  du 

*  Art.  Goût  du  Nouv.  Dict.  de  mèd.  et  de  chirur.  pratiques,  t.  XVI. 
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tympan  (GT),  par  le  facial,  et  enfin  par  l'intermédiaire  de  Wrisberg.  Au 
contraire,  d'après  Schiff,  les  voies  de  conduction  des  impressions  sensitives 
suivent  le  lingual  (L,  fig.  152),  la  corde  du  tympan  (GT),  le  facial  (Vil); 
mais  elles  abandonnent  ce  nerf  au  niveau  du  ganglion  géniculé  (G  g)  pour- 
suivre le  nerf  grand  pétreux,  se  jeter  dans  le  ganglion  de  Meckel  (M), 
et,  par  suite,  le  maxillaire  supérieur  (2)  et  arriver  finalement  à  la  base  de 
l'encéphale  par  le  tronc  du  trijumeau  (III). 


VIL 


Fig.  151. 


Fig.  152. 


Pour  notre  part,  et  en  ayant  égard  aux  résultats  fournis  par  l'étude 
microscopique  des  origines  des  nerfs  crâniens,  nous  sommes  amenés  à  nous 
rattacher  à  la  théorie  de  Lussana,  mais  en  la  modifiant  légèrement,  quant 
à  ce  qui  est  de  la  signification  du  nerf  de  Wrisberg.  En  effet,  dans  un 
mémoire  sur  le  nerf  intermédiaire  A,  nous  avons  démontré  que  ce  nerf, 
émergeant  entre  le  facial  et  l'acoustique,  n'appartient  cependant  ni  à  l'un 
ni  à  l'autre  de  ces  nerfs,  mais  représente  une  racine  du  glosso- pharyngien, 
racine  toute  supérieure,  détachée  des  autres  fibres  radiculaires  de  la  neu- 
vième paire,  et  pour  ainsi  dire  erratique.  D'après  les  propriétés  que  cette 
racine  doit  présenter,  en  tant  que  partageant  les  origines  centrales  du  glosso- 
pharyngien,  et  d'après  les  propriétés  expérimentalement  reconnues  au 
petit  nerf  périphérique  dit  corde  du  tympan,  on  est  amené  à  considérer 
la  corde  du  tympan  comme  faisant  suite  au  nerf  de  Wrisberg.  Il  en  résulte, 
entre  autres  conclusions,  qu'un  seul  nerf  préside  à  la  sensibilité  gustative 
de  la  langue,  le  glosso-pharyngien,  d'une  part  au  moyen  de  fibres  directes 
pour  le  tiers  postérieur  de  la  langue,  et,  d'autre  part,  au  moyen  de  fibres 
indirectes,  par  la  corde  du  tympan,  pour  les  deux  tiers  antérieurs  de  la 
langue. 


1  Math.  Duval,  Huitième  Mémoire  sur  V origine  réelle  des   nerfs  crâ- 
niens (Journ.  de  Vanat.  et  de  la  physiol  ,  numéro  de  septembre   1880). 
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III.  BSN  S    DB    L'OLFACTION 

L'olfaction  est  un  sens  qui  donne  lieu  à  certaines  perceptions 
connues  sous  le  nom  d'odeurs  ;  niais  ici,  encore  moins  que  pour  le 
goût,  il  n'est  possible  de  définir  exactement  ce  que  c'est  qu'un 
corps  odorant,  et  quelle  est  la  nature  des  impressions  qu'il  pro- 
voque. Les  odeurs  ne  peuvent  pas  même  être  classées,  et  à  parties 
noms  arbitraires  et  individuels  d'odeurs  agréables  ou  désagréables 
nous  n'avons  pour  les  désigner  que  les  noms  des  corps  auxquels 
elles  sont  propres. 


Fig.  153.  —  Paroi  externe  des  fosses  nasales  avec  les  3  cornets  et  les  3  méats*. 


Siège  de  l'olfaction.  —  V olfaction  a  pour  siège  les  fosses  na- 
sales (fig.  153),  mais  il  n'y  a  qu'une  faible  partie  de  ces  cavités 
(leurs  régions  supérieures)  qui  serve  à  cette  fonction  ;  le  reste  est 
utilisé  soit  à  produire  la  résonance  de  la  voix  (surtout  les  cavités 
annexes;  sinus  maxillaires,  frontaux,  etc.),  soit  à  préparer  l'air  de 
la  respiration,  en  le  portant  au  degré  de  chaleur  et  d'humidité 
nécessaires  à  l'intégrité  de  la  muqueuse  respiratoire,  comme  nous 
l'avons  vu  en  étudiant  cette   surface  (p.  395).   Ces  régions  sont 

*  «,  Nerf  olfactif;  —  b,  bulbe  olfactif,  sur  la  lame  criblée  de  l'ethmoïde;  au-dessous, 
on  voit  la  disposition  plexiforme  des  rameaux  olfactifs  sur  le  cornet  supérieur  et 
moyen;  —  c,  nerf  de  la  cinquième  paire  avec  le  ganglion  de  Gasser  ;  —  o,  ses  rameaux 
palatins  (du  maxillaire  supérieur  c/),  et  leurs  lilels  pituitaires.  D'après  Soemmering, 
Icônes  erganorum  olfactus. 
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formées  de  cornets  enroulés  sur  eux-mêmes  et  circonscrivant  des 
méats  plus  ou  moins  étroits  (fig.  154),  le  tout  tapissé  par  une 
muqueuse  très  molle,  très  vasculaire,  très  épaisse,  vu  les  riches 
plexus  veineux  qu'elle  contient,  et  recouverte  par  un  èpithélium 
cylindrique  à  cils  vibratiles,  comme  on  le  trouve,  du  reste,  dans 
tout  le  tube  conducteur  de  l'arbre  aérien,  dont  cette  partie  des 
fosses  nasales  est  le  commencement.  Dans  cette  muqueuse  (mem- 
brane   de   Schneider1)  se  trouvent   de   nombreuses  glandes    qui 

contribuent  à  maintenir  humide  la 
surface  que  le  passage  de  l'air  tend 
sans  cesse  à  dessécher.  Ces  glandes 
ont  été  décrites  par  le  professeur  Sappey 
en  1853;  elles  ont  la  forme  de  grappes 
allongées;  aux  plus  longues  Sappey  a 
donné  le  nom  de  glandes  en  épi.  car 
elles  sont  formées  par  un  long  conduit 
excréteur  à  peu  près  rectiligne  autour 
duquel  se  disposent  unefoule  delobules. 
]S  olfaction  elle-même  semble  desti- 
née à  veiller  sur  la  pureté  de  l'air  de 
la  respiration  ;  la  plupart  des  substai 
qui  pourraient  le  corrompre  étant  odo- 
rantes, sont  naturellement  soumises  au 
contrôle  de  ce  sens. 
L'olfaction  ne  siège  que  dans  la  partie  supérieure  des  fosses 
nasales,  dans  les  zones  où  se  distribue  le  nerf  olfactif,  nerf  de  la 
sensibilité  spéciale,  tandis  que  les  parties  inférieures  ne  reçoivent 
que  des  rameaux  du  nerf  trijumeau,  c'est-à-dire  des  nerfs  de  sensi- 
bilité générale  (Y.  Nerfs  crâniens,  p.  42  et  -47).  Au  niveau  de  cette 
région,  dite  région  olfactive  ou  région  jaune  < elle  présente  cette 
couleur  chez  les  animaux),  la  muqueuse  change  de  nature  :  en  ces 
points  (partie  supérieure  de  la  cloison  en  dedans,  le*  deux  cornets 
supérieurs  en  dehors),  cette  membrane  est  beaucoup  moins  vascu- 
laire, moins  riche  en  glandes,  et  enfin  elle  ne  possède  plus  de  cils 
vibratiles,  mais  un  simple  èpithélium  cylindrique;  son  élément  carac- 
téristique est  représenté  par  les  rameaux  terminaux  des  nerfs  olfac- 
tifs, rameaux  si  tins  et  si  nombreux,  que  leur  présence  suffirait  pour 


B  A 


Fig.  154 .  —  Coupe  transversale  sché 
raatique  des  fosses  nasales  *. 


1  Schneider  (G.),  anatomiste  allemand  du  xvne  siècle,  mort,  ea  1680,  pro- 
fesseur à  l'Université  de  Wittemberg. 

*  i.  Cornet  inférieur  ;  —  S,  cornet  moyen:  —  3.  cornet  supérieur. 
A,  Epaisseur  de  la  muqueuse  et  des  parties    molles  (très    vasculaires)  qui  la  dou- 
b  ent;  —  B,  squelette  (os  ou  cartilage). 
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faire  reconnaître  à  un  histologiste  exercé  un  lambeau  isolé  de  cette 
muqueuse  olfactive.  Ces  rameaux  nerveux  paraissent  veniï  se 
terminer  vers  la  surface  en  se  mettant  en  connexion  avec  L'extrémité 
profonde,  effilée  de  certaines  cellules  cylindriques  épithéliales; 
c'est-à-dire  qu'entre  les  cellules épithéliales  de  cette  région  se  trou- 
vent, d'après  les  recherches  deSchultze,des  cellules  spéciales  (cel- 
lules olfactives  de  Schultzé),  éléments  fusiformes,  allongés,  présen- 
tant à  leur  [initie  moyenne  un  renflement  arrondi  avec  noyau, et  se 
prolongeant  en  fibrille  à  chacune  de  leurs  extrémités.  Le  prolon- 
gement  externe,  plus  épais,  passe  entre  les  cellules  épithéliales. 
jusqu'à  la  surface  libre;  le  prolongement  interne  parait  se  continuer 
avec  les  libres  du  nerf  olfactif.  Nous  aurions  donc  ici  un  cas  bien 
constaté  des  rapports  des  nerfs  avec  les  épithéliums,  et  l'explica- 
tion de  l'importance  de  ceux-ci  dans  tous  les  organes  des  sens. 

L'olfaction  s'exerce  uniquement  sur  des  corps  gazeux  suspendus 
dans  l'air,  ou  des  molécules  solides  insaisissables  que  l'air  emporte; 
aussi  les  corps  volatils  sont -ils  pour  la  plupart  odorants.  On  peut 
remarquer  que  la  présence  de  la  vapeur  d'eau  aide  à  l'olfaction  ;  les 
fleurs  sont  plus  odorantes  par  un  temps  humide  que  par  un  temps 
sec.  Mais,  d'autre  part,  une  trop  grande  quantité  de  vapeur  d'eau 
ou  l'eau  en  substance  introduite  dans  les  fosses  nasales,  arrête 
l'olfaction  et  la  suspend  même  pour  quelque  temps,  jusqu'à  ce  que 
les  choses  soient  revenues  à  leur  état  normal  (olfaction  peu  déve- 
loppée par  les  temps  de  brouillard). 

Les  conditions  dans  lesquelles  les  vapeurs  ou  particules  odorantes 
doivent  être  mises  en  contact  avec  la  surface  olfactive  pour  que  la 
sensation  se  produise  sont  assez  particulières  et  fort  précises.  Il 
faut  quelles  y  soient  amenées  par  un  courant  d'air,  et  elle  n'agis- 
sent quêtant  que  cet  air  est  en  mouvement  ;  ainsi  quand  on  place 
un  morceau  de  camphre  dans  le  nez,  et  qu'on  y  laisse  l'air  immo- 
bile, il  ne  se  produit  aucune  sensation  ;  il  ne  s'en  produit  pas  plus 
si  on  remplit  les  fosses  nasales  d'un  liquide  volatil  très  odorant. 
Aussi  pour  sentir  parfaitement,  pour  flairer,  aspirons-nous  l'air 
par  petites  inspirations  successives.  C'est  qu'en  effet,  il  faut  en 
second  lieu  que  le  courant  d'air  soit  lent  et  faible.  Mais,  chose 
plus  particulière,  ce  courant  d'air  doit  être  un  courant  d'air 
d'inspiration:  il  doit  se  produire  d'avant  en  arrière,  sans  doute 
parce  qu'alors  il  se  brise  contre  l'éperon  que  forme  la  partie  anté- 
rieure du  cornet  inférieur,  et  monte  ainsi  facilement  en  partie  vers 
la  région  olfactive.  L'air  expiré  par  l'arrière-cavité  des  fosses  nasa- 
les, quelle  que  puisse  être  sa  richesse  en  particules  odorantes,  ne 
produit  presque  aucune  impression  en  traversant  les  fosses  nasales; 
il  en  est  de  même  si,  par  un  moyen  artificiel  quelconque  (injection, 
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insufflation),  on  projette  un  courant  d'air  odorant  sur  la  muqueuse 
olfactive,  soit  par  l'orifice  des  narines,  soit  par  un  trajet  creusé  à 
travers  le  frontal  et  les  sinus  frontaux.  Les  gourmets  connaissent 
bien  ces  particularités,  et  pour  apprécier  le  fumet  d'un  vin  intro- 
duit dans  la  cavité  buccale,  ils  n'expirent  pas  dans  les  fosses  nasales 
par  leurs  orifices  postérieurs,  mais  ils  expirent  doucement  en  avant 
et  en  haut  par  l'orifice  buccal,  et  aspirent  doucement  et  par  petites 
saccades  l'air  mis  en  contact  avec  leurs  narines. 

flerf  de  l'olfaction.  —  Nous  avons  vu  que  le  siège  de  l'odorat, 
correspondant  exactement  à  la  distribution  du  nerf  nerf  olfactif, 
nous  autorise  à  considérer  ce  nerf  comme  présidant  à  cette  sensa- 
tion spéciale.  Magendie  avait  cru  pouvoir  placer  le  siège  de  l'odorat 
dans  le  trijumeau,  parce  qu'ayant  coupé  à  un  chien  le  nerf  de  la 
première  paire  (olfactif),  puis  ayant  approché  du  nez  de  l'animal 
de  l'ammoniaque,  il  le  vit  reculer  en  secouant  la  tête  ;  mais  ici, 
comme  pour  la  langue,  c'était  prendre  un  phénomène  de  sensibilité 
générale  pour  une  manifestation  de  sensibilité  spéciale;  l'ammo- 
niaque, par  ses  vapeurs  caustiques,  agissait  non  sur  l'olfaction, 
mais  sur  la  sensibilité  de  la  muqueuse  de  Schneider  en  général, 
laquelle  est,  en  effet,  innervée  par  le  trijumeau. 

Nous  avons  vu  (p.  43)  comment  peuvent  être  expliqués  ces  cas 
curieux  où  on  a  trouvé,  à  l'autopsie,  une  absence  apparente  des 
nerfs  olfactifs,  alors  que,  pendant  la  vie,  le  sujet  avait  paru  doué 
d'une  olfaction  normale.  Du  reste,  les  expériences  chez  les  animaux 
confirment  le  rôle  de  sensibilité  spéciale  attribuée  au  nerf  olfactif  ; 
Schiff,  ayant  pris  cinq  jeunes  chiens,  pratiqua  sur  quatre  d'entre 
eux  la  section  intracrânienne  de  la  première  paire  ;  le  cinquième 
ne  subit  qu'une  section  en  arrière  des  racines  du  nerf  olfactif;  ce 
dernier  conserva  l'odorat,  tandis  que  les  quatre  premiers  en  furent 
complètement  privés. 

Le  sens  de  l'odorat  est  beaucoup  plus  délicat  chez  les  animaux 
que  chez  l'homme  ;  il  est  pour  eux  un  guide  précieux  et  le  point  de 
départ  d'un  grand  nombre  de  déterminations  instinctives  ou  réflé- 
chies. C'est  ainsi  qu'il  se  lie  au  sens  du  goût  pour  faire  reconnaître 
les  aliments  qui  conviennent  à  chaque  espèce  ;  qu'il  devient  l'agent 
d'une  foule  d'impressions  relatives  aux  fonctions  de  reproduc- 
tion1, etc. 

1  V.  G.  Colin,  Physiologie  comparée  des  animaux,  t.  I,  p.  310. 
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IV.    SENS  DU  L'AUDITION 

Le  sens  de  V audition  a  pour  effet  de  nous  faire  percevoir  les 
ondes  sonores,  que  les  corps  en  vibration  produisent  dans  le  milieu 
ambiant  (air  ou  eau). 

V  appareil  de  l'audition  est  très  compliqué;  pour  le  comprendre, 
il  faut  d'abord  voir  ce  qu'il  est  chez  les  animaux  où  il  présente  le 
plus  de  simplicité,  chez  les  animaux  qui  vivent  dans  l'eau.  La  partie 
essentielle  et  fondamentale  de  l'organe  de  l'ouïe,  tel  qu'on  le  trouve 
constitué  chez  les  poissons  les  plus  inférieurs,  se  compose  d'un  petit 
sac  plein  de  liquide,  dans  lequel  des  fibres  nerveuses  viennent  se 
terminer  en  se  mettant  en  rapport  avec  un  épithélium  particulier, 
muni  de  prolongements  analogues  à  de  grands  cils,  ou  à  de  petites 
verges  susceptibles  de  vibrer  parles  mouvements  du  liquide.  Ainsi 
les  ondes  du  milieu  ambiant  (liquide)  se  transmettent  presque  direc- 
tement aux  terminaisons  nerveuses  qu'elles  ébranlent.  Chez  tous 
les  animaux  supérieurs,  cet  organe  se  retrouve  ;  c'est  le  saccule 
et  Y  utricule.  A  ceux-ci  viennent  s'ajouter  des  diverticules  analo- 
gues, représentant  des  poches  de  formes  diverses,  mais  toujours 
pleines  de  liquide;  ce  sont,  d'abord,  chez  les  poissons  supérieurs, 
les  canaux  semi-circulaires  ;  puis,  chez  les  reptiles  et  surtout 
chez  les  oiseaux,  un  canal  circulaire  tout  particulier,  très  long  et 
très  compliqué,  qui  se  contournesur  lui-même  en  s'enroulant  comme 
un  escalier  en  spirale,  le  limaçon  en  un  mot.  Le  tube  de  ce  limaçon 
est  même  divisé,  par  une  cloison  que  l'on  nomme  lame  spirale, 
(simple  en  dedans,  double  en  dehors)  en  trois  rampes:  la  rampe 
moyenne,  dite  rampe  auditive,  communique  avec  le  saccule,  et 
contient  les  organes  nerveux  terminaux  les  plus  essentiels;  elle  est 
comprise  entre  les  deux  autres  rampes  (espaces  périlymphiques) 
qui  communiquent  l'une  avec  l'autre  vers  le  sommet  de  l'organe, 
mais  qui,  vers  la  base,  communiquent  l'une  avec  le  reste  de  Y  oreille 
interne  ou  vestibule  (rampe  vestibulaire),  l'autre  avec  l'oreille 
moyenne  ou  tympan  (par  la  fenêtre  ronde,  rampe  tympanique). 

Cet  ensemble  des  sacs  membraneux  (utricule  et  saccule),  des 
canaux  semi-circulaires  et  du  limaçon  forme  Y  oreille  interne 
des  vertébrés  supérieurs.  Le  nerf  auditif,  ou  nerf  de  la  huitième 
paire,  vient  s'y  terminer  par  des  organes  de  formes  diverses  en 
apparence,  mais  qui  se  ramènent  tous  au  même  type,  celui  d'appa- 
reils susceptibles  d'être  ébranlés  par  les  vibrations  du  liquide  dans 
lequel  ils  baignent  ;  ce  sont,  au  niveau  des  sacs  membraneux 
(utricule  et  saccule),  des  cellules  épithéliales  en  contact  avec  des 
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cristaux  de  carbonate  de  chaux  (otolithes),  qui  viennent  frapper 
contre  elles  à  chaque  oscillation  du  liquide;  ce  sont,  dans  les  canaux 
semi-circulaires  (ampoules  de  ces  canaux),  des  cellules  épithéliales 
munies  de  cils  longs  et  raides  et  directement  ébranlables.  Au  niveau 
du  limaçon,  la  disposition  est  plus  compliquée:  la  branche  cochléenne 
du  nerf  auditif  vient  s'étaler  sur  la  membrane  spirale  dans  3  ou 
4000  petits  organes  articulés  (organes  de  Corti),  dont  la  descrip- 
tion ne  peut  trouver  place  ici,  et  qui,  en  définitive,  se  ramènent  par 
la  pensée  à  des  pièces  soudées  et  pouvant  subir  un  mouvement  de 
balancement  sous  l'influence  des  oscillations  du  liquide  ambiant. 
Toute  cette  oreille  interne  ou  labyrinthe  provient  d'une  végétation 
profonde  des  téguments  de  la  partie  latérale  de  la  tête  de  l'embryon , 
végétation  qui  s'isole  ensuite  plus  ou  moins  de  la  surface  qui  lui 
a  donné  naissance.  Ainsi  l'organe  de  Corti  lui-même  est  une  pro- 
duction épidermique. 

A  l'oreille  interne  s'ajoute,  chez  les  animaux  à  vie  aérienne,  un. 
appareil  de  perfectionnement  :  c'est  Y  oreille  moyenne  ou  caisse  du 
tympan.  Cette  nouvelle  partie,  inutile  chez  les  animaux  aquatiques 
où  les  ondes  sonores  se  transmettent  facilement  du  liquide  ambiant 
au  liquide  labyrinthique,  est  nécessaire  pour  faciliter  le  passage  des 
ondes  d'un  milieu  gazeux  dans  le  milieu  liquide  de  l'organe  ;  on 
sait,  en  effet,  que  le  son  éprouve  une  grande  difficulté  à  passer  de 
l'air  dans  l'eau.  V oreille  moyenne  est  une  caisse  creusée  dans  le 
rocher,  et  contenant  un  appareil  de  conduction  destiné  à  faciliter 
cette  transmission  (fig.  155)  ;  c'est  une  tige  osseuse  plus  ou  moins 
régulière,  qui  va  de  l'oreille  interne  (fenêtre  ovale)  vers  la  mem- 
brane du  tympan  ;  cette  dernière  membrane  est  en  contact  direct 
avec  l'air  extérieur,  quoique  placée  au  fond  d'un  appareil  collec- 
teur, appelé  oreille  externe  (composée  du  pavillon  de  l'oreille  et 
du  conduit  auditif  externe).  D'une  manière  schématique,  nous  pou- 
vons comprendre  tout  cet  ensemble  en  réduisant  Y  oreille  interne  à 
une  goutte  de  liquide  :  sur  ce  liquide,  nous  supposons  appliquée  une 
membrane  qui  peut  vibrer  (membrane  de  la  fenêtre  ovale  et  base 
de  l'étrier),  et  qui  vibre,  en  effet,  par  l'intermédiaire  d'une  tige 
solide,  la  chaîne  des  osselets,  dont  l'autre  extrémité  est  en  rapport 
avec  un  appareil  collecteur,  la  membrane  tympanique  et  la  ca- 
vité de  la  conque.  Comme  la  deuxième  membrane  (la  plus  profonde, 
fenêtre  ovale)  est  beaucoup  plus  petite  que  la  première  (M.  du 
tvmpan),  il  en  résulte  que  la  moindre  vibration  communiquée  à 
celle-ci  ébranle  fortement  celle-là.  Nous  pouvons  maintenant  étu- 
dier le  rôle  de  ces  parties  en  les  prenant  en  sens  inverse,  c'est- 
à-dire  de  dehors  en  dedans,  dans  le  sens  que  parcourt  la  progres- 
sion des  ondes  sonores  elles-mêmes. 
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A.  Oreille  externe. 
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Le  pavillon  de  l'oreille  ou  conque  est  un  organe  assez  peu 
sensible  par  lui  même,  et  ne  jouissant  que  d'une  sensibilité  géné- 
rale et  tactile  assez  obtuse;  les  ornements  dont  on  le  charge  souvent, 
même  chez  les  peuples  civilisés»  mettent  à  peine  enjeu  sa  sensibi- 
lité. 11  est  essentiellement  composé  d'un  cartilage  à  renversements 
et  contournements  particuliers,  qui  semblent  devoir  en  faire  un 
organe  de  collection;  et  en  effet,  chez  les  animaux,  sa  direction  et 
sa  forme  peuvent  être 
changées  par  l'action  de 
muscles  intrinsèques  et 
extrinsèques,  qui  les  met- 
tent en  rapport  avec  l'at- 
tention que  les  animaux 
prêtent  à  tel  ou  tel  bruit. 
Chez  l'homme,  ces  mus- 
cles sont  rudimentaires, 
et  tout  au  plus  les  extrin- 
sèques se  contractent-ils 
en  même  temps  que  l'ap- 
pareil fronto-occipital  dans 
les  plus  hauts  degrés  de 
l'attention. 

Ce  pavillon  ne  sert  que 
peu  à  renforcer  les  sons, 
car  ceux  qui  en  sont  pri- 
vés n'éprouvent  guère  de  modification  sensible  dans  la  finesse 
de  l'ouïe.  Mais  le  pavillon  paraît  être  utile  pour  juger  de  la  direc- 
tion des  sons;  une  personne  qui  en  est  privée,  ou  un  expéri- 
mentateur qui  le  supprime  momentanément,  soit  en  l'aplatissant 
fortement  contre  la  tète,  soit  en  remplissant  ses  circonvolutions 
de  cire,  se  trouvent  relativement  désorientés,  quant  à  la  direction 
dans  laquelle  viennent  les  sons  ;  c'est  sans  doute  par  de  légères 
modifications  de  l'intensité  du  son,  produites  par  la  manière  dont 
les  ondes  sonores  viennent  frapper  et  se  réfléchir  sur  le  pavillon, 
que  nous  jugeons  de  leur  direction,  de  leur  origine.  Nous  jugeons 
aussi  de  cette  direction,  grâce  à  la  perception  inégale  par  les  deux 
oreilles  ;  aussi  ne  pouvons-nous  que  rarement  distinguer  si  un  son 
arrive  droit  devant  nous  ou  droit  derrière  nous;  dans  ce  cas,  nous 


Fig.  153.  —  Schéma  de  l'ensemble  de  l'appareil 
auditif  de  l'homme*. 


*  On  voit  de  droite  à  gauche  lY>reilie  externe,  ]e  conduit  auditif,  la  caisse  du  tym- 
pan avec  la  chaîne  des  osselets  et  la  trompe  ci'Eustache,  le  labyrinthe  (Dalton, 
Physiologie  et  Hygiène). 


M.  Du  val,  Physiol. 
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tournons  légèrement  la  tête,  et  inclinons  l'une  des  oreilles  dans  la 
•direction  de  l'origine  présumée  du  son  '. 

Le  conduit  auditif  externe  est  déjà  plus  important,  car  s'il  est 
■obstrué,  l'audition  est  diminuée.  Il  offre  deux  moyens  de  transmis- 
sion du  son  :  la  colon  ne  d'air  qui  est  dans  sonintérieur,  et  \esparois 
cartilagineuses  et  osseuses  qui  le  forment:  ces  parois,  entrant 
■en  vibration,  peuvent  transmettre  directement  leurs  ondes  aux  os 
delà  tète,  et  de  là  un  liquide  labyrinthique.  et  on  conçoit  qu'alors 
la  transmission  est  beaucoup  plus  facile,  puisque  les  vibrations  se 
propagent  dans  des  milieux  solides.   Ce  conduit  auditif  est  encore 
très  remarquable  par  sa  sensibilité  toute  spéciale  ;   à  son  entrée 
.-sont   des  poils  de  fortes  dimensions,    et  dès    que   ces   poils   sont 
-touchés,  ou  dès   qu'une  excitation  se  porte  un  peu  plus  profondé- 
ment, il  survient  soit  des  réflexes  singuliers  et  inattendus   comme 
Veiivie  de  vomir,  soit  un  sentiment  de  malaise  et  de  trouble  général, 
qui  nous  avertit  du  danger  que  court  l'appareil  de  l'audition;  en 
un  mot,  ces  phénomènes  rentrent  dans  ceux  de  la  sensibilité  générale 
et  nullement  dans  ceux  du  toucher.   C'est  dans  ce  canal  (portion 
cartilagineuse  et  fibreuse'  que  se  trouvent  les  glandes  cérumineuses, 
glandes  sudoripares   particulières   qui   sécrètent   un   liquide  plus 
dense  que  la  sueur  des  autres  régions    du  corps,  et  chargé   de 
gouttelettes  graisseuses.   Mais  l'humeur  onctueuse,  épaisse,   ana- 
logue à  une  cire  jaune,  et  qu'on  trouve  dans  le  conduit  auditif,  est 
formée  en  réalité  par  le  mélange  du  produit  des  glandes  cérumi- 
neuses  et  de  celui  des  glandes  sébacées  annexées  aux  poils  sus- 
indiqués.  Ce  cérumen  a  pour  effet  de  fixer  les  corps  qui  pourraient 
s'introduire  dans  le  fond  du  conduit  auditif  externe,  et  nuire  aux 
fonctions  de  la  membrane  du  tympan. 

i  C'est  ce  que  Gellé  a  bien  montré  dans  ses  expériences  avec  son  tube  inter* 
auriculaire  :  cet  appareil  se  compose  d'un  tube  en  caoutchouc,  d'un  calibre 
moveu.  dont  les  deux  extrémités  sont  armées  d'embouts  de  buffle  garnis  de 
cire  pour  faciliter  leur  fixation  dans  les  méats.  Quand  le  tube  est  fixé  dans 
les  deux  méats,  les  deux  oreilles  ne  reçoivent  plus  de  sons  que  ceux  que  leur 
transmet  le  tube  avec  une  intensité  que  ne  modifient  pas  les  mouvements  de 
la  tête  et  sans  vibrations  possibles  du  pavillon.  Or.  dans  ces  circonstances. 
r tentation  auditive  est  entièrement  supprimée,  comme  le  prouve  l'expé 
rience  suivante.  L'anse  du  tube  passant  en  face  du  sujet,  une  montre  e^t  mise 
en  contact  avec  la  partie  moyenne  de  cette  anse^  le  sujet  voit  la  montre  devant 
lui.  et  annonce  qu'il  entend  un  son  unique  (fusion  des  impressions  bi-auricu- 
laires)  qui  vient  d'en  avant.  On  lui  ordonne  alors  de  fermer  les  yeux,  on  passe 
ie_rerement  et  rapidement  par  dessus  sa  tète  l'anse  de  caoutchouc  jusque 
derrière  lui.  et  la  montre,  étant  de  nouveau  mise  en  contact  avec  la  partie 
venue  du  tube,  le  sujet,  interroge  sur  le  lieu  d'origine  du  tic  tac.  croit 
encore  que  la  montre  est  en  avant  de  lui.  (Gellé.  Exploration  de  la  sensi- 
bilité au  moyen  du  tube  interauriculaire.  Paris,  liTT.) 
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B.  Oreille  moyenne. 

La  membrane  du  tt/mpam  est  composé  de  libres  connectives  et 
élastiques,  et  possède  un  grand  nombre  de  vaisseaux;  cette  rich 
vasculaire  paraît  destinée,  comme  celle  du  pavillon  de  l'oreille,  à 
maintenir  la  température  de  ces  parties,  qui  doivent  toujours  rester 
découvertes  et  exposées  à  l'air  dont  elles  reçoivent  les  vibrations. 
En  effet,  la  membrane  du  tympan  est  essentiellement  un  appareil 
collecteur;  elle  est  placée  au  fond  du  conduit  auditif  externe,  mais 
ne  jouit  plus  comme  lui  d'une  sensibilité  remarquable:  un  insecte 
qui  pénètre  jusqu'à  elle,  et  qui  la  touche,  ne  provoque  plus  de 
réflexe,  mais  une  sensation  trompeuse  de  son,  vu  les  vibrations 
qu'il  lui  communique.  C'est  donc  uniquement  un 
appareil  de  physique  destiné  à  recevoir  de  l'air, 
ou  des  parois  du  conduit,  les  vibrations  sonores. 

Cette  membrane  n'est  plus  placée  normalement 
(verticalement)  pour  recueillir  les  ondes  sonores, 
car  elle  est  oblique  de  haut  en  bas  et  d'arrière 
en  avant;  en  un  mot,  elle  semble  continuer  la 
paroi  supéro-postérieure  du  canal.  Cette  obliquité 
est  d'autant  plus  prononcée  que  le  sujet  est  plus 
jeune,  et,  chez  le  fœtus,  la  membrane  est  presque 
horizontale.  De  plus,  cette  membrane  n'est  pas 
plane;  elle  représente  un  cône  très  bas,  à  sommet 
interne  un  peu  émoussé  et  à  bords  attachés  à 
l'embouchure  profonde  du  conduit  auditif  ex-  Fig.  156.  —  Membrane 
terne,  dans  une  sorte  de  cadre  qui  est  distinct,     <ju^vmPanet : osselets 

*  '      de  la  caisse   . 

sous  forme  de  cerceau  incomplet,  chez  les  jeunes 
sujets.  Cette  membrane  est  donc  convexe  vers  l'intérieur,  et 
cette  convexité  est  maintenue  par  la  présence  de  la  chaîne  des 
osselets,  dont  une  partie  (manche  du  marteau)  est  contenue 
dans  l'épaisseur  de  la  membrane  et  la  tend  vers  l'intérieur 
(fig.  156);  cette  convexité,  cette  tension  sont  opérées  soit  par 
les  variations  de  pression  de  l'air  de  la  caisse,  soit  par  l'action 
d'un  muscle  (muscle  interne  du  marteau).  Si,  par  une  cause 
quelconque,  l'air  de  la  caisse  se  raréfie,  l'air  extérieur  presse  sur 
la  membrane,  l'enfonce  davantage  dans  la  cavité  tympanique, 
et,  par  suite,  la  tend  en  augmentant  sa  convexité  (dans  le  sens 
indiqué  par  les  flèches  de  la  figure  156).  Le  muscle  interne  du 
marteau  agit  de  même  ;  il  tire  en  dedans  le  manche  de  cet  os,  et, 
par   suite,    la   membrane,    dont   il    augmente   la   convexité  et  la 


*  a«,  Membrane  du  tympan;  —  b,  le  marteau  :  —  c,  l'enclume;  —  J,  l'étrier. 
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tension  *.  C'est  là  le  seul  muscle  dont  Y  action  ou  X  existence  soit 
bien  démontrée  ;  les  autres  prétendus  muscles  de  l'oreille  moyenne, 
ou  bien  n'existent  pas  (muscles  antérieur  ou  externe  du  marteau), 
ou  bien  ont  une  action  encore  peu  connue  (M.  de  l'étrier),  et  qui, 
en  tout  cas,  ne  consiste  pas  à  relâcher  la  membrane,  car  celle-ci, 
vu  son  élasticité,  revient  d'elle-même  à  sa  position  de  repos  dès 
que  son  muscle  tenseur  cesse  de  se  contracter. 

Le  but  de  ces  tensions  temporaires  de  la  membrane  est  facile  à 
comprendre  aujourd'hui.  Bichat  croyait  que,  pour  augmenter 
l'énergie  du  son,  il  faut  augmenter  la  tension  de  la  membrane;  mais 
cette  hypothèse  est  contraire  aux  lois  de  la  physique,  et  Savart  a 
démontré  que,  si  nous  tendons  la  membrane,  c'est  pour  diminuer 
l'effet  du  son  sur  elle  (plus  une  membrane  est  tendue,  moins  ses 
vibrations  sont  amples)  et  amoindrir  certaines  impressions  audi- 
tives désagréables.  D'autre  part,  cette  tension  rend  la  membrane 
plus  apte  à  vibrer  avec  les  sons  qui  demandent  le  plus  d'attention 
pour  être  perçus  (plus  une  membrane  est  tendue,  plus  ses  vibrations 
sont  nombreuses). 

L'innervation  de  ces  deux  muscles  de  l'oreille  moyenne  est  une  question 
intéressante.  Pour  le  muscle  de  l'étrier,  il  n'est  pas  douteux  que  le  nerf 
facial  soit  sa  source  d'innervation,  et  l'anatomie  suffit  à  le  démontrer  sans 
expériences  de  vivisections  ou  autres.  Mais  il  n'en  est  plus  de  même  pour 
le  muscle  du  marteau.  L'anatomie  nous  montre  bien  que  ce  muscle  est 
innervé  par  un  filet  venu  du  ganglion  otique  ;  mais  ce  ganglion  a  deux 
racines  motrices,  l'une  provenant  du  facial  (nerf  petit  pétreux)  et  l'autre 
provenant  du  masticateur.  Longet  n'hésite  pas  à  faire  du  nerf  qui  va  au 
muscle  du  marteau  la  suite  du  petit  pétreux,  de  sorte  que  le  facial 
innerverait  tous  les  muscles  de  la  caisse  et  mériterait  le  nom  de  moteur 
tympanique.  Quelques  faits  pathologiques  sembleraient  parler  en  faveur 
de  cette  manière  de  voir.  Ainsi  la  faculté  anormale  de  percevoir  les  sons 
graves  se  rencontre  particulièrement  dans  les  cas  de  paralysie  du  facial  ; 
c'est  ce  phénomène  que  Landouzy  a  décrit  autrefois  sous  le  nom  d'exalta- 
tion de  l'ouïe,  et  qui  doit  tenir  à  un  défaut  de  tension  de  la  membrane  tym- 
panique, c'est-à-dire  à  la  paralysie  du  muscle  du  marteau.  Mais,  d'autre 
part,  les  recherches  de  la  plupart  des  physiologistes  allemands  tendent  à 

1  Plusieurs  personnes  jouissent  de  la  faculté  de  contracter  volontairement 
le  muscle  interne  du  marteau,  et  de  tendre  ainsi  la  membrane  du  tympan. 
Cette  tension  se  manifeste  par  un  léger  claquement  qui  se  produit  dans  l'oreille 
à  chaque  contraction  du  muscle  :  du  reste,  on  peut  très  bien,  à  l'aide  du  spécu- 
lum, constater  tous  les  mouvements  qu'exécute  la  membrane  sous  l'influence 
de  ces  contractions  volontaires.  Presque  tous  les  physiologistes  qui  ont  porté 
leur  attention  sur  ce  fait,  et  quhse  sont  efforcés  de  produire  cette  contraction, 
y  sont  facilement  parvenus;  on  cite  surtout  Bérard,  iMùller,  Wollaston, 
Bonnafont  (Traité  des  maladies  de  V oreille ,  p.  270). 
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démontrer  que  le  nerf  masticateur  Bcrait  la  source  d'innervation  de  ce 
muscle.  (Test  ce  que  nous  montrent  les  expériences  dePolitzeret  de  Fich, 
expériences  dans  le  détail  desquelles  nous  ne  saurions  entrer  ici1.  Ficha 
montré  que  toute  contraction  un  peu  énergique  des  muscles  masticateurs 
s'accompagne  d'une  contraction  «lu  muscle  interne  du  marteau,  tenseur  du 
tympan,  qui  recevrait  donc,  comme  les  muscles  masticateurs,  son  innerva- 
tion de  la  racine  motrice  du  trijumeau.  Cette  manière  de  voir  serait  confirmée 
par  les  recherches  de  Vulpian  (Acad.  des  sciences,  "JS  avril  1879),  qui  a 
constaté  que,  dans  les  cas  de  section  intracrânienne  du  facial,  les  rameaux 
nerveux  du  muscle  interne  du  marteau  n'étaient  pas  dégénérés,  taudis  qu'ils 
étaient  altères  toutes  les  fois  que  la  racine  motrice  du  trijumeau  avait  été 
coupée.  Nous  avons  vu  (p.  48)  que  cette  manière  de  voir  est  confirmée 
encore  par  l'embryologie. 

A  la  membrane  du  tympan  fait  suite  la  chaîne  des  osselets,  qui 
la  met  en  rapport  avec  la  membrane  de  la  fenêtre  ovale  (base  de 
Tétrier).  Chez  les  animaux  inférieurs,  cette  chaîne  est  simplement 
représenté  par  une  tige  droite  et  rigide  (tels  sont  certains  batra- 
ciens anoures,  les  pipa,  par  exemple)  :  chez  les  grenouilles,  elle 
-a  la  forme  d'une  ligne  brisée,  d'un  osselet  unique  long  et  recourbé, 
nommé  columelle  ;  enfin  chez  l'homme  elle  est  formée  par  la 
â^éunion  de  quatre  petits  os  (marteau,  enclume,  os  lenticulaire  et 
Strier)  articulés,  mais  que.  pour  la  transmission  du  son,  on  peut 
considérer  comme  ankylosés,  car  il  est  démontré  que  ces  articula- 
tions ne  servent  pas  directement  à  la  transmission  des  sons. 

La  chaîne  des  osselets,  par  laquelle  se  fait  essentiellement  le 
passage  des  ondes  sonores,  traverse  une  caisse  remplie  d'air,  la 
caisse  du  tympan,  aplatie  de  dehors  en  dedans,  et  présentant, 
comme  la  membrane  du  tympan,  un  plan  oblique  relativement  au 
conduit  auditif  externe.  On  admet  que,  outre  la  transmission  par 
la  chaîne  osseuse,  l'air  de  la  caisse  peut  encore  servir  à  trans- 
mettre les  ondes  à  la  fenêtre  ronde  ;  cela  est  possible,  mais  peu 
probable,  et  en  tout  cas  ce  mode  de  transmission  doit  être  fort 
secondaire,  car  la  fenêtre  ronde  fuit  pour  ainsi  dire  les  ondes 
sonores,  se  trouvant  cachée  au-dessous  An  promontoire  (saillie  de 
la  paroi  interne  delà  caisse  du  tympan):  de  plus  cette  fenêtre 
ronde,  correspondant  à  une  des  ouvertures  du  limaçon,  qui 
communique,  d'autre  part,  avec  le  vestibule,  semble  destinée  à 
permettre  un  libre  jeu  aux  ondes  liquides  qui  parcourent  cet 
appareil  si  compliqué.  Enfin,  le  son  étant  mieux  transmis  par  les 
solides  que  par  les  tluides,  la  chaîne  des  osselets  doit  remplir  un 

i  V.  notre  article  Ouïe,  du  Xouv.  Dit  de  médec.  et  de  chirur.  prat., 
t.  XXV,  1878, 
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rôle  bien  plus  important  que  cet  air,  qui  ne  lui  sert  sans  cloute  que 
d'appareil  isolant. 

Cependant  la  destruction  de  la  membrane  du  tympan,  ainsi  que 
celle  des  osselets,  à  l'exception  de  rétrier,  n'abolit  pas  complète- 
ment l'ouïe;  elle  ne  fait  que  troubler  plus  ou  moins  les  fonctions 
de  ce  sens.  Mais  la  perte  de  l'étrier  est  beaucoup  plus  grave  ;  elle 
entraînerait  toujours  la  surdité,  d'après  Bonnafont.  Ce  fait  s'explique 
facilement  :  l'étrier  adhère  par  sa  base  à  la  fenêtre  ovale,  qu'il 
ferme  complètement.  Comme  ses  adhérences  y  sont  très  intimes,  il 
ne  saurait  être  enlevé  sans  déchirer  la  membrane  de  la  fenêtre 
ovale,  et  sans  donner  issue  au  liquide  de  l'oreille  interne  ;  ce  n'est 
donc  pas,  à  proprement  parler,  la  perte  de  l'os  qui  occasionne  la 
surdité,  mais  bien  la  fuite  du  liquide  qui  s'échappe  par  l'ouverture 
résultant  de  cette  ablation. 

A  l'oreille  moyenne  se  trouvent  annexés  deux  organes  :  en 
arrière,  les  cellules  mastoïdiennes ,  cavités  irrégulières,  espèces 
de  sinus  creusés  clans  l'apophyse  mastoïde  du  temporal  ;  en  avant, 
c'est  la  trompe  aV Eustache,  qui  va  de  la  caisse  du  tympan  à  la 
partie  nasale  du  pharynx. 

Cellules  mastoïdiennes.  —  On  regarde  généralement  les  cellules 
mastoïdiennes,  pleines  d'air,  comme  un  appareil  de  résonance  ; 
mais  cette  hypothèse  ne  s'appuie  que  sur  l'idée  que  l'air  de  la 
caisse  vibre,  et  par  suite,  renforce  ses  vibrations  par  celles  de  l'air 
des  cellules  mastoïdiennes.  Or,  nous  venons  de  voir  que  les  vibra- 
tions de  l'air  de  la  caisse  sont  tout  à  fait  insignifiantes  ;  les  maladies 
des  cellules  mastoïdiennes  n'ont  également  fourni  aucune  indication 
sur  le  rôle  de  ces  cavités.  Nous  accorderions  volontiers  la  préfé- 
rence à  l'opinion  qui  ne  voit  dans  les  cavités  mastoïdiennes  que 
des  espaces  destinés  à  augmenter  la  cavité  tympanique,  sans  rôle 
spécial.  Nous  allons  voir,  en  effet,  dans  un  instant  que  le  tympan 
est,  à  l'état  normal,  fermé  de  tous  côtés.  Or,  le  tympan  n'étant 
qu'une  cavité  fort  petite,  les  changements  trop  brusques  dans  la 
tension  de  cette  mince  couche  d'air  appliquée  à  la  face  interne  de 
la  membrane  tympanique  auraient  sans  doute  une  influence 
fâcheuse  sur  cette  membrane,  influence  qui  sera  palliée  par  la 
présence  d'une  nouvelle  cavité,  ajoutant  sa  capacité  à  celle  de  la 
chambre  tympanique  proprement  dite  ;  et  en  effet,  plus  les  animaux 
sont  exposés  à  de  brusques  et  considérables  changements  de  pres- 
sion atmosphérique,  comme  les  oiseaux  qui  s'élèvent  très  haut  dans 
les  airs,  plus  leurs  cellules  mastoïdiennes  sont  développées  et  même 
«n  communication  avec  d'autres  cavités  osseuses  surnuméraires. 

Trompe  d'Eustache.  —  La  trompe  d'Eustache,  placée  en  avant 
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de  l'oreille  moyenne,  c'est  à  dire  à  L'opposé  des  cellules  mastoï- 
diennes,  est  un  long  canal  qui  B'étend  de  la  caisse  du  tympan  .-m 
pharynx,  et  établit  une  communication  entre  ers  deux  cavités.  On 
a  fait  sur  les  fonctions  de  ce  canal  un  grand  nombre  d'hypothèses. 
On  l'a  considéré  comme  destiné  à  nous  permettre  d'entendre  notre 
propre  voix  ;  mais  les  os  de  la  tête  suffisent  à  cette  propagation 
sonore,  d'autant  plus  que  la  trompe  est  normalement  fermée  ; 
lorsque,  par  une  cause  quelconque,  elle  se  trouve  ouverte  d'une 
manière  continue,  on  entend  alors  non  seulement  sa  propre  voix 
mais  encore  tous  les  bruits  qui  se  passent  dans  la  partie  supérieure 
du  corps  :  souffles  de  la  respiration,  mouvements  du  voile  du 
palais,  de  la  langue,  etc.,  et  on  a  pu  dans  quelques  cas  remarquer 
que  cette  attention  constamment  fixée  sur  les  phénomènes  de  l'or- 
ganisme conduisait  en  définitive  les  malades  à  l'hypocondrie,  comme- 
tout  état  qui  attire  trop  particulièrement  notre  attention  sur  le 
sentiment  de  notre  existence  organique  intérieure. 

La  trompe  d'Eustache  est  donc  fermée  normalement  par  la 
juxtaposition  de  ses  parois,  et  elle  ne  s'ouvre  que  quand  un  appareil 
musculaire  particulier  vient  écarter  ces  parois  l'une  de  l'autre,  en 
agissant  sur  la  paroi  externe,  membraneuse  et  mobile,  qui  est 
alors  écartée  de  Y  interne,  cartilagineuse  et  fixe.  Ce  rôle  est  rempli 
par  le  péris taphy lin  interne,  muscle  du  voile  du  palais,  et  l'ou- 
verture ainsi  établie  a  pour  effet  de  mettre  l'air  de  la  caisse  en 
communication  avec  celui  des  fosses  nasales,  c'est-à-dire  avec  l'air 
extérieur.  Mais  les  muscles  du  voile  du  palais  ne  se  contractent 
que  pendant  les  mouvements  de  déglutition  ;  la  déglutition  elle- 
même  ne  peut  se  faire  à  vide  et  demande  qu'au  moins  quelques- 
gouttes  de  salive  soient  dégluties  :  nous  en  revenons  donc  à  ce  que 
nous  avons  déjà  vu  à  propos  de  la  salivation  et  de  la  déglutition, 
lorsque  nous  avons  considéré  la  première  de  ces  fonctions  comme 
intimement  liée  au  fonctionnement  normal  de  l'ouïe,  et  lorsque 
nous  avons  constaté  que  la  sécrétion  de  la  salive,  presque  inutile 
chez  les  carnivores  au  point  de  vue  digestif,  était  en  rapport  avec 
les  mouvements  de  déglutition  intermittents,  comparables  au 
clignement  des  paupières,  et  destinés  à  produire  l'ouverture  de  la 
trompe  d'Eustache  (V.  p.  319).  C'est  pour  cela  que  nous  opérons 
de  semblables  mouvements  de  déglutition  même  en  dormant,  et 
surtout  en  faisant  de  hautes  ascensions  ;  c'est  qu'en  effet,  outre  les- 
variations  de  l'air  extérieur,  nécessitant  un  rétablissement  d'équi- 
libre, l'air  intérieur  lui-même  peut  varier  de  tension  à  la  faveur 
d'échanges  gazeux  avec  le  sang,  échanges  parfois  rapides  et  consi- 
dérables, comme  nous  en  avons  constaté  dans  l'estomac  et  dans  le 
tube  digestif  en  général.  Nous  avons,  en  étudiant  la  déglutition, 
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tiré  parti  de  ce  fonctionnement  particulier  et  intermittent  de  la 
trompe  d'Eustache,  pour  démontrer  combien  est  exacte  l'occlusion 
de  l'isthme  naso-pharyngien,  en  constatant  la  dureté  de  l'ouïe  (par 
raréfaction  de  l'air  de  la  caisse)  après  une  ou  plusieurs  déglutitions 
accomplies  avec  les  narines  fermées,  et  la  nécessité  d'une  dégluti- 
tion avec  les  narines  ouvertes,  pour  rétablir  l'audition  dans  son 
état  normal  (V.  p.  322). 

La  caisse  du  tympan  e?t  traversée  par  un  nerf  (la  corde  du  tympan)  qui 
va  aux  glandes  salivaires  et  a  pour  fonction  d'en  amener  la  sécrétion; 
aussi  certains  sons,  sans  doute  par  action  sur  la  corde  du  tympan  par  l'in- 
termédiaire de  la  membrane  contre  laquelle  est  collé  ce  filet  nerveux, 
certains  sons,  surtout  les  sons  très  aigus,  peuvent-ils  amener  la  sécrétion 
abondante  de  salive  ;  en  tout  cas,  on  ne  peut  s'empêcher  de  rapprocher  ce 
fait  anatomique  (passage  du  nerf  de  la  sécrétion  salivaire  dans  la  cavité 
tympanique)  de  ce  fait  physiologique  que  nous  venons  d'étudier,  c'est-à-dire 
du  rapport  essentiel  delà  sécrétion  salivaire  et  de  la  déglutition  avec  l'ou- 
verture de  la  trompe  d'Eustache,  et,  par  suite,  avec  le  maintien  de  la 
pression  normale  dans  la  cavité  tympanique.  Du  reste,  ces  rapports  entre 
l'oreille  moyenne  et  le  pharynx  nous  sont  expliqués  par  l'embryologie  : 
chez  le  foetus,  ces  parties  sont  confondues  dans  la  première  fente  pharyn- 
gienne, et  la  trompe  d'Eustache  est  le  reste  de  cette  communication  fœtale 
(V.,  p.  317,  la  physiologie  de  la  corde  du  tympan). 

G.  Oreille  interne. 

Les  vibrations  arrivent  au  liquide  du  labyrinthe  soit  -par  la 
columelle  (chaîne  des  osselets),  et  c'est  là  le  cas  normal,  soit  par 
les  os  de  la  tête,  et  particulièrement  les  parois  des  oreilles  externe 
et  moyenne,  comme  cela  se  produit  chez  les  personnes  qui,  ayant 
perdu  la  chaîne  des  osselets,  ne  sont  cependant  pas  complètement 
sourdes.  Même  lorsque  ces  sujets  paraissent  complètement  sourds, 
ils  entendent  parfaitement  le  son  d'un  diapason  qu'on  leur  applique 
sur  la  tête.  On  a  même  montré  récemment  que  ces  sujets  arrivent  à 
entendre  les  sons  émis  au  loin,  en  tenant  appuyée  contre  les  dents 
une  feuille  de  carton  qui  recueille  les  ondes  sonores  et  les  transmet 
aux  parties  solides  du  crâne  ;  on  a  donné  le  nom  d'audiphone  aux 
appareils  de  ce  genre.  Dans  tous  les  cas,  le  liquide  labyrinthique 
reçoit  les  vibrations  et  les  communique  aux  différents  organes 
terminaux  du  nerf  acoustique  situés  dans  les  sacs  vestibulaires 
(utricule  et  saccule),  dans  les  canaux  demi-circulaires  (ampoules 
et  leurs  crêtes  auditives),  et  dans  le  limaçon  (lame  spirale,  avec 
l'organe  deCorti). 


c' 


Appareils  nerveux  terminaux. 

Les  appareils  au  niveau  desquels  les  terminaisons  du  nerf  acous 
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tique  reçoivent  les  ébranlements  du  liquide  de  L'oreille  interne  Boni 
distribués  dans  l'utricule,  le  saccule,  les  ampoules  des  canaux  semi- 
circulaires  et  dans  le  limaçon  membraneux  (canal  cochléaire).  Xous 
examinerons  d'abord  les  fonctions  probables  du  limaçon  membra 

neux,  car   nous  trouverons  dans  cet    organe  des  dispositions  qui, 
répondant  exactement  à  certaines  propriétés  dvs  sensations  acous 
tiques,  nous  dispenseront   de  rechercher  ailleurs  l'explication  du 
mécanisme  de  ces  sensations  (réception  des  vibrations». 

Limaçon.  —  Les  parties  essentielles  du  limaçon  membraneux  se 
trouvent  représentées  par  la  lame  qui  sépare  le  canal  cochléaire 
(rampe auditive)  de  la  rampe  tympanique  du  limaçon  (8,  lig.  157). 


2T  23 


Fig.  157.  —  Rampe  auditive  (canal  cochléaire)  et  organe  de  Corti  *. 

Cette  lame  porte  le  nom  de  lame  basilaire.  Nous  ne  saurions  ici 
entrer  dans  une  description  détaillée  de  cette  lame  basilaire,  des 
éléments  anatomiques  complexes  qu'elle  supporte,  ni  en  général 
dans  une  étude  complète  du  canal  cochléaire.  Les  recherches 
microscopiques  faites  sur  ces  appareils  compliqués  sont  aujour- 
d'hui si  nombreuses,  qu'il  faudrait  consacrer  plusieurs  pages  pour 
en  présenter  même  un  rapide  résumé.  Renvoyant  le  lecteur  à 
l'excellente  monographie  de  Coyne1,  où  se  trouvent  indiqués  les 
résultats  des  récentes  recherches  de  Schulze,  Rudinger,  Deiters, 

1  P.  Goyne,  Des  parties  molles  de  l'oreille  interne,  thèse  de    concours, 
Paris,  1876. 


*  1,  Limbe  de  la  lame  spirale;  —  2,  lèvre  vestibulaire  ;  —  3,  lèvre  tympanique;  — 
4,  périoste  de  cette  lame;  —  5,  sillon  spiral  interne; — 6,  nerfs;  — 7,  vaisseau  spiral  ; 
—  S,  Membrane  basilaire,  sa  zone  lisse  ;  —  9,  sa  zone  striée  ;  10,  ligament  spiral  ;  — 
11.  membrane  de  Corti,  avec  son  insertion,  en  12:  —  13,  sillon  spiral  externe;  14, 
saillie  et  strie  vasculaires  ;  —  15,  article  interne  de  l'organe  de  Corti;  —  16,  article 
<'xterne  ;  —  17,  18,  insertions  respectives  de  ces  organes  à  la  membrane  basilaire;  — 
19,  leur  articulation;—  20,  membrane  réticulaire  ;  —  81,  2'-,  cellules  basilaires, 
internes  et  externes  ;  —  23,  cellules  de  Deiters  ;  —  24,  cellules  de  Corti,  insérées 
en  25  à  la  membrane  basilaire  ;  —  2G,  fibres  nerveuses  se  terminant  au-dessous  et 
au-dessus   27)  de  l'article  interne  de  l'organe  de  Corti. 
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Lœwenberg,  Odenius,  Hensen,  Bœttcher,  Schwalbe,  Hasse,  etc., 
nous  indiquerons  seulement  en  quelques  mots  les  dispositions  qui 
paraissent  le  plus  directement  en  rapport  avec  la  théorie  physio- 
logique de  l'audition;  la  figure  ci-dessus  (fig.  157)  complétera  ces 
indications. 

La  membrane  basilaire  (Set  9,  fig.  157)  est  formée  d'une  partie 
interne  ou  zone  lisse  (8)  et  d'une  partie  externe  ou  zone  striée  (9,. 
fig.  157).  La  zone  lisse  est  constituée  par  une  substance  homogène; 
la  zone  striée,  au  contraire,  est  formée  de  fibres  droites  et  placées 
en  travers,  que  Nuel  décrit  comme  rigides,  vitreuses,  élastiques,, 
et  que  Hensen  compare  à  des  cordes.  Les  fibres  du  rameau  cochléen 
du  nerf  acoustique,  après  avoir  suivi  un  trajet  plus  ou  moins  long- 
dans  la  columelle,  s'engagent  successivement  dans  la  lame  spirale 
osseuse,  puis  viennent  se  terminer  dans  l'épaisseur  ou  à  la  sur- 
face de  la  membrane  basilaire  (26,  iig.  157);  mais  on  ne  connaît 
pas  encore  le  mode  précis  selon  lequel  se  font  ces  terminaisons,  non 
plus  que  les  connexions  de  ces  fibres  avec  les  formes  cellulaires 
diverses  qui  reposent  sur  la  membrane  basilaire.  Parmi  ces  formes 
cellulaires  (cellules  basilaires,  cellules  deCorti,  cellules  de  Deiters, 
de  Glaudius,  etc.),  celles  qui  ont  particulièrement  attiré  l'attention 
forment  ce  qu'on  appelle  les  arcades  ou  arcs  de  Corti.  Nous  rap- 
pellerons seulement  que  ces  arcs  occupent  toute  la  longueur  de  la 
lame  basilaire,  depuis  la  base  du  limaçon  jusqu'à  son  sommet, 
qu'ils  sont  placés  sur  la  partie  interne  de  cette  lame  basilaire,  et 
qu'ils  se  composent  de  deux  piliers,  l'un  interne,  l'autre  externe 
(15  et  16,  fig.  157). 

Ces  quelques  rapides  indications  anatomiques  nous  suffiront  pour 
faire  comprendre  comment  on  peut  concevoir  que  des  terminaisons 
nerveuses  soient  excitées  par  des  vibrations  communiquées  aux 
parties  molles  et  liquides  de  l'oreille  interne.  On  avait  pensé  tout 
d'abord  à  voir  dans  les  arcs  de  Corti  les  organes  propres  à  exciter 
les  fibres  nerveuses  par  des  mouvements  vibratoires.  Les  vibrations 
communiquées  au  liquide  compris  dans  les  deux  rampes  se  trans- 
mettent, disait-on,  aux  parois  fibreuses  de  la  lame  spirale  du 
limaçon,  et  dans  cette  lame  (qui  est  creuse  et  forme  le  canal 
cochléaire)  elles  ébranlent  les  petits  arcs  de  Corti;  ceux-ci  sont 
en  rapport,  par  leur  base,  avec  les  ramifications  terminales  des 
nerfs,  de  telle  sorte  que  les  vibrations  des  organes  de  Corti  se 
transforment,  en  définitive,  en  excitations  directes  et  mécaniques 
des  extrémités  des  nerfs  cochléens.  D'après  certaines  dispositions 
anatomiques  qu'il  est  inutile  de  rappeler  ici,  on  admettait  encore 
que  les  piliers  externes  des  arcades  de  Corti  étaient  seuls  destinés 
à  vibrer. 
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Ces  hypothèses  séduisantes  ont  dû  être  abandonnées  en  présence 
d'un  fait  anatomique  d'une  grande  signification,  à  savoir  que  Les 
deux  arcs  de  Gorti  fontdéfaut  dans  L'appareil  cochléen  des  oiseaux. 
Lesquels  possèdent  cependant  un  sens  auditif  très  fin  et  très  musical 
(nous  verrons  bientôt  qu'on  ne  peut  chercher  ailleurs  que  dans  le 
limaçon  le  Lieu  <\>'>  impressions  musicales).  C'est  alors  qu'en  por- 
tant l'attention  sur  la  zone  striée  de  la  membrane  basilaire,  on  a 
reconnu  que  cette  partie  présente,  chez  les  divers  animaux  pourvus 
de  Limaçon,  des  dispositions  relativement  toujours  les  mêmes,  et 
que  ces  dispositions  sont  dénature  à  remplir  parfaitement  les  fonc- 
tions attribuées  primitivement  aux  arcs  de  Gorti.  En  effet,  les 
libres  transversales  ou,  pour  mieux  dire,  radiales  de  cette  portion 
de  la  membrane  basilaire  peuvent  être  assimilées  à  un  système  de 
cordes  tendues.  Or,  cette  membrane,  ou  pour  mieux  dire,  sa  zone 
striée,  n'a  pas  une  largeur  partout  la  même;  on  la  trouve  d'autant 
plus  large  qu'on  examine  une  partie  plus  rapprochée  de  la  coupole 
(du  sommet)  du  limaçon,  c'est-à-dire  que  les  libres  radiales,  les 
cordes  sus-énoncées.  présentent  une  longueur  croissante  de  la 
fenêtre  ronde  au  sommet  du  limaçon.  Si  on  suppose  la  spirale  de  la 
membrane  basilaire  déroulée  et  étalée  sur  un  plan,  l'ensemble  de  la 
membrane  aura  la  forme  d'un  coin,  et  les  fibres  transversales  repro- 
duiront assez  bien  la  disposition  des  cordes  d'une  harpe.  En  tenant 
compte  de  ces  différences  de  longueur  des  libres  radiales,  il  est 
bien  légitime  de  supposer  que  les  fibres  les  plus  courtes,  c'est- 
à-dire  les  plus  voisines  de  la  fenêtre  ronde  (delà  base  du  limaçon), 
vibrent  à  l'unisson  des  sons  aigus,  et  que  les  fibres  les  plus  lon- 
gues, celles  voisines  de  la  coupole,  vibrent  à  l'unisson  des  sons 
graves. 

Telle  est  l'hypothèse  généralement  admise  par  les  physiciens  et 
les  plrysiologistes  (Helmholtz.  Bernstein,  Gavarret1).  A  quoi  ser- 
vent donc  les  arcs  de  Gorti?  On  les  considère  généralement  comme 
formant  des  pièces  qui  alourdissent  les  libres  radiales  et  leur  per- 
mettent de  vibrer  à  l'unisson  de  sons  plus  graves  qu'on  n'aurait  pu 
le  supposera  priori  d'après  leur  extrême  brièveté.  On  peut  encore, 
en  raison  de  cette  rigidité,  considérer  ces  arcs  comme  très  aptes  à 
participer  aux  mouvements  vibratoires  de  la  membrane  basilaire. 
Dans  ce  cas,  ces  arcs  pourraient  être  les  organes,  les  espèces  de 
marteaux  qui  viennent  frapper  et  exciter  les  terminaisons  ner- 
veuses, du  moins  chez  certains  animaux  ;  mais  les  hypothèses  à  ce 
sujet   n'auront   de   bases   sérieuses    que   lorsque    les    recherches 

i    J.    Gavarret,    Acoustique   physiologique    (plionation   et    audition)^ 
Paris,  1817. 
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microscopiques  nous  auront  révélé  le  véritable  mode  de  terminaison 
des  filets  nerveux  cochléaires.  Nous  pouvons  donc,  sans  entrer 
dans  de  plus  grands  détails,  considérer  les  libres  radiales  comme 
une  série  de  cordes  dont  chacune  est  accordée  pour  un  son  diffé- 
rent, d'autant  plus  grave  que  la  corde  est  plus  longue.  Or,  en  face 
d'un  instrument  à  cordes,  nous  nous  demanderions  combien  d'oc- 
taves comprend  cet  instrument,  quels  demi-tons  et  quelles  fractions 
de  demi-ton  il  permet  de  donner,  et  nous  pourrions  arriver  à  cette 
détermination  en  comptant  les  cordes.  En  face  du  clavier  qui  nous 
est  représenté  par  l'appareil  cochléen,  nous  devons  nous  poser  une 
question  semblable,  mais  en  procédant  d'une  manière  inverse.  Nous 
savons  par  l'expérience  combien  est  étendue  l'échelle  des  sons 
musicaux  perceptibles;  nous  savons  quel  est  l'intervalle  musical 
minimum  que  puissent  percevoir  les  oreilles  les  plus  exercées.  Il 
s'agit  de  voir  si  le  nombre  des  fibres  radiales  est  suffisamment  grand 
pour  qu'il  y  ait  une  fibre  accordée  avec  chacun  des  sons  de 
l'échelle  musicale.  Le  nombre  des  sons  musicaux  distincts  pour 
l'oreille  la  plus  exercée,  laquelle,  d'après  Weber,  ne  peut  pas 
apprécier  un  intervalle  inférieur  à  un  soixante-quatrième  de 
demi-ton,  ce  nombre  est  facile  à  obtenir  en  calculant  combien  de 
soixante-quatrièmes  de  demi-ton  contient  la  série  des  sept  octaves 
comprenant  chacun  douze  demi-tons  (64  X  12  X  7  =  5376). 
L'échelle  des  sons  musicaux,  pour  les  musiciens  même  les  plus 
exercés,  ne  renferme  donc  pas  plus  de  5376  intervalles.  Or,  le 
nombre  des  fibres  radiales  de  la  membrane  basilaire  est  porté,  par 
les  estimations  les  plus  modérées,  à  6000  (on  compte  environ 
3000  arcs  de  Gorti,  et  au  moins  deux  fibres  radiales  pour  chaque 
arc).  On  voit  donc  que  le  nombre  des  fibres  radiales  est  plus  que 
suffisant  pour  que  le  clavier  cochléen  réponde  par  une  corde 
spéciale  à  chacun  des  sons  que  l'expérience  nous  montre  comme 
constituant  l'échelle  musicale  des  sujets  les  mieux  doués.  En  sup- 
posant qu'à  chaque  fibre  ou  corde  radiale  corresponde  une  ter- 
minaison nerveuse,  il  est  facile  de  comprendre  qu'à  la  vibration  de 
chacune  de  ces  cordes  correspondra  une  excitation  de  cette  fibrille 
nerveuse,  et,  par  suite,  la  perception  distincte  du  son  correspon- 
dant. 

Utricule,  saccule,  ampoules.  —  Nous  réunissons  dans  une  même 
étude  toutes  ces  dernières  parties  de  l'oreille  interne,  parce  que  les 
terminaisons  nerveuses  paraissent  s'y  faire  dans  toutes  également 
d'après  un  mode  à  peu  près  semblable. 

La  face  interne  de  l'utricule  est  lisse  dans  toute  son  étendue, 
sauf  en  dedans,  où  elle  présente  une  saillie  ovoïde,  de  couleur  blan- 
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châtre  épaisse  d'environ  0mm,A  (Kolliker),  large  de  2  à  3  milli- 
mètres, désignée  sous  le  nom  *\v  taclic  auditive  (macula  acous- 
fica).  Dans  la  cavité  du  Baccule,  <>n  trouve  aussi  une  tache 
auditive,  située  également  en  dedans  et  correspondant  à  la  ter- 
minais.m  du  nerf  sacculaire,  comme  la  précédente  correspond  à 
celle  du  nerf  utrieulaire.  Enfin,  au  niveau  de  la  face  postérieure 
de  la  surface  interne  de  chacune  des  ampoules  des  canaux  semi- 
circulaires  on  trouve  une  saillie  en  forme  de  repli,  dite  crête 
auditive. 

Les  taches  auditives  et  les  crêtes  auditives  sont  recouvertes  par 
des  cellules  cylindriques  qu'on  nomme  cellules  de  support,  parce 
qu'entre  leurs  faces  latérales  il  existe  des  espaces  au  niveau  desquels 
s'engagent  de  petits  prolongements  en  forme  de  longs  cils  ou 
baguettes,  qui  dépassent  le  niveau  de  la  surface  épithéliale.  En 
effet,  au-dessous  de  la  couche  des  cellules  cylindriques  on  trouve 
une  couche  de  cellules  fusiformes,  munies  à  chaque  extrémité  d'un 
prolongement  ;  l'un  de  ces  prolongements  se  dirige  vers  la  surface, 
c'est-à-dire  vers  la  cavité  du  saccule,  de  l'utricule  ou  de  l'am- 
poule ;  l'autre  se  dirige  en  dehors  dans  l'épaisseur  de  la  membrane 
sous-jacente,  et  parait  se  mettre  en  continuité  avec  les  fibrilles 
nerveuses  terminales  des  nerfs  utrieulaire,  sacculaire,  ampullaire. 
Ce  mode  de  connexion  des  nerfs  avec  des  cellules  épithéliales  ou 
sous-épithéliales  n'est  pas  sans  analogie  avec  ce  qu'on  trouve  dans 
d'autres  organes  des  sens,  et  notamment  dans  la  muqueuse  olfactive 
(V.  Olfaction,  p.  557).  Nous  pouvons  donc  dire  que  les  branches 
du  nerf  auditif,  autres  que  la  branche  cochléenne,  viennent  se  ter- 
miner au  niveau  des  taches  et  crêtes  auditives  en  se  mettant  en 
connexion  avec  de  longs  cils  qui,  d'après  les  études  de  Max 
Schultze,  peuvent  être  comparés  à  des  crins  très  fragiles  et  très 
élastiques.  Ces  crins  sont,  par  suite,  éminemment  propres  à  par- 
ticiper aux  mouvements  des  liquides  de  l'oreille  interne,  et  à 
imprimer  ainsi  une  excitation  mécanique  aux  filets  nerveux  cor- 
respondants. On  trouve,  de  plus,  au  niveau  des  parties  que  nous 
venons  de  décrire,  des  corpuscules  cristallins  de  formes  variables, 
qui  adhèrent  à  la  surface  interne  de  ces  cavités,  et  qui  remplissent 
probablement,  en  vibrant  par  influence,  le  même  rôle  que  les  crins 
sus-indiqués.  Ces  corpuscules  cristallins,  dits  otolithes  ou  otoconies, 
atteignent,  chez  les  reptiles  et  les  poissons  osseux,  un  volume  con- 
sidérable, tandis  que,  chez  les  oiseaux,  les  mammifères  et 
l'homme  en  particulier,  ils  forment  de  petits  cristaux  microsco- 
piques; par  leur  abondance  au  milieu  des  taches  acoustiques,  ils 
donnent  à  ces  parties  une  couleur  blanche  caractéristique.  Nous 
devons  faire  remarquer  que  ces  formations  cristallines  ne  sont  pas 
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libres  au  milieu  de  l'endolymphe,  comme  le  pensait  Breschet  :  elles 
sont  adhérentes  aux  parois,  au  niveau  des  crêtes  et  des  macules, 
par  l'intermédiaire  d'une  sorte  de  formation  fenêtrée,  de  nature 
spéciale,  étudiée  par  Hasse  chez  la  grenouille.  D'après  quelques 
auteurs,  des  terminaisons  nerveuses  s'enrouleraient  autour  de  ces 
otolithes;  mais  ce  fait  a  besoin,  pour  être  admis,  de  nouvelles 
démonstrations. 

Nous  n'avons  que  peu  de  chose  à  dire  sur  les  fonctions  de  ces 
appareils.  Nous  avons  déjà  trouvé  dans  le  limaçon  membraneux  des 
dispositions  suffisantes  pour  nous  rendre  compte  de  la  perception 
de  l'intensité,  de  la  hauteur  et  du  timbre  des  sons.  Evidemment  les 
terminaisons  nerveuses,  dans  les  taches  et  les  crêtes  auditives,  ne 
sont  point  de  nature  à  être  le  siège  d'impressions  aussi  délicates  et 
aussi  nettement  définies.  Les  longs  crins  et  les  otolithes  doivent 
entrer  en  vibration,  mais  rien  ne  permet  de  supposer  entre  eux  des 
différences  régulières  et  sériées  dans  la  rapidité  de  leurs  mouvements. 
Ils  doivent  donc  communiquer  aux  nerfs  des  excitations  qui  ne 
présentent  rien  de  la  continuité,  de  la  régularité,  de  la  périodicité 
qui  caractérisent  les  impressions  musicales  :  en  un  mot,  ces  appareils 
ne  paraissent  aptes  à  recueillir  les  mouvements  que  sous  la  forme 
de  bruits,  dont  ils  permettent  d'apprécier  X intensité  seulement. 

On  a  encore  émis  l'hypothèse  que  les  trois  canaux  semi- circu- 
laires, vu  leur  triple  orientation,  seraient  aptes  à  juger  de  la 
direction  des  sons,  mais  nous  avons  déjà  vu  que  le  pavillon  de 
l'oreille  n'était  pas  lui-même  étranger  à  cette  orientation. 

Quel  que  soit  le  rôle  spécial  de  chaque  partie  de  l'oreille  interne, 
toujours  est-il  que  l'ébranlement  des  organes  terminaux  des  nerfs 
nous  permet  de  distinguer  dans  les  ondes  sonores  plusieurs  condi- 
tions spéciales  que  la  physique  nous  indique  comme  causes  de  la 
différence  des  sons.  C'est  d'abord  Y  amplitude  de  ces  vibrations, 
ce  qui  constitue  la  force,  Y  intensité  des  sons  ;  puis  c'est  la  rapidité 
de  ces  vibrations,  leur  nombre  dans  l'imité  de  temps,  ce  qui 
constitue  Vacuité  ou  la  gravité  des  sons  depuis  les  plus  bas 
(32  vibrations  par  seconde),  jusqu'au  plus  hauts  (40.000  vibrations 
par  seconde).  Enfin  les  sons  nous  laissent  encore  distinguer  en 
eux  une  qualité  toute  spéciale,  le  timbre,  qu'il  est  plus  difficile  de 
définir,  et  que  la  physique  parait  devoir  attribuer  à  la  production 
de  plusieurs  sons  qui  se  combinent  de  manière  à  produire  un  son 
résultant  qui,  selon  les  variétés  de  la  combinaison,  présentera  tel 
ou  tel  timbre  (Y.  Phonation,  p.  4SI).  Toujours  est-il  que,  par 
un  effet  de  l'habitude,  le  timbre  nous  permet  déjuger  de  la  nature 
du  corps  vibrant  ;  il  constitue  ce  que  nous  pourrions  appeler,  au 
point  de  vue  physiologique,  la  saveur  des  sons  :  c'est  lui  qui  nous 
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permet  de  reconnaître  la  voix  d'une  personne,  de  juger  de  son 
Bexe   d'après  sa  voix,  enfin  de  juger  même  des  sentiments  qui 

agitent  notre  interlocuteur;  dans  tous  ces  cas,  les  sons,  quoique 
pouvant  être  de  même  intensité  et  de  même  hauteur,  sont  produits 
par  d«s  combinaisons  différentes  de  sons  simples;  les  ondes  résul- 
tantes n'ont  pas  la  même  /'orme,  et  en  jugeant  du  timbre  nous 
pouvons  dire  que  nous  jugeons  de  la  forme  des  vibrations.  C'est 
sans  doute  cette  aptitude  de  l'organe  de  l'ouïe  à  juger  de  qualités 
si  différentes  (amplitude,  rapidité  et  forme  ou  combinaison  des 
ondes  sonores)  qui  exige  de  la  part  de  l'oreille  interne  cette  com- 
plication si  grande  qui  embarrassera  encore  longtemps  les  physio- 
logistes. 

Canaux  semi-circulaires  et  sens  de  l'équilibre  (sens  de  V espace). 
—  Peut-être  faut -il  considérer  les  canaux  semi-circulaires  comme 
constituant  un  appareil  plus  ou  moins  distinct  de  l'audition.  En 
effet,  Flourens  a  montré  qu'ils  jouent  un  rôle  important  dans 
Y  équilibration  de  l'animal.  Ce  physiologiste  a  découvert  que  les 
lésions  de  ces  canaux  produisent  des  mouvements  de  rotation. 
Vulpian  a  confirmé  ces  résultats  expérimentaux  et  montré  que  sur 
un  pigeon  on  obtient  des  mouvements  de  rotation,  ou  de  roulement, 
ou  de  culbute,  selon  que  l'on  agit  sur  le  canal  horizontal  ou  sur  le 
canal  vertical  antérieur,  ou  enfin  sur  le  vertical  postérieur,  et  il  a 
pensé  donner  une  explication  de  ces  phénomènes  en  invoquant  une 
sorte  de  vertige  des  sens.  Mais  ces  expériences  ont  été,  dans  ces 
dernières  années,  l'objet  de  recherches  et  d'interprétations 
nouvelles  1  qui  méritent  d'être  indiquées  ;  nous  voulons  parler  de 
la  théorie  qui  fait  des  canaux  semi-circulaires  les  organes  péri- 
phériques du  sens  de  V  espace,  c'est-à-dire  de  Y  équilibration. 

11  s'agit  d'abord  d'examiner  l'interprétation  de  Bôttcher,  qui,  se  basant 
sur  le  défaut  de  précision  dans  les  procédés  opératoires  de  quelques  phy- 
siologistes, a  considéré  les  phénomènes  de  Flourens  comme  résultant  d'une 
lésion  du  cervelet.  Or,  les  symptômes  d'une  lésion  du  cervelet,  qu'on 
observe  de  temps  en  temps  sur  les  pigeons,  n'apparaissent  que  plusieurs 
jours  après  l'opération,  quand  celle-ci  a  été  mal  exécutée;  puis,  comme 
les  troubles  des  mouvements  diffèrent  considérablement  entre  eux,  d'après 
le  canal  sur  lequel  l'opération  a  été  faite;  comme  enfin,  si  au  lieu  de  sec- 
tionner deux  canaux  symétriques,  on  opère,  par  exemple,  d'un  seul  côté 
sur  un  canal  horizontal,  de  l'autre  sur  un  canal  vertical,  on  n'observe  alors 
aucun  désordre  du  mouvement,  il  est  évident  que  les  lésions  secondaires 

1  V.  E.  de  Cyon,  Recherches  expérimentales  sur  les  fonctions  des  canaux 
semi-circulaires  (thèse  de  Par^,  187S). 
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et  accidentelles  du  cervelet  ne  sont  pour  rien  dans  la  production  des  phé 
nomènes  de  Flourens. 

Le  fait  dominant  dans  les  phénomènes  de  Flourens  consiste  dans  la 
diversité  des  mouvements  qui  se  produisent  après  la  section  des  différents 
canaux  semi-circulaires  :  la  section  de  deux  canaux  circulaires  symétriques 
provoque  des  oscillations  de  la  tête  et  des  mouvements  du  corps  entier  dans 
le  plan  des  canaux  opérés.  Cette  lésion,  cette  excitation  (car,  sans  doute, 
il  n'y  a  pas  ici  paralysie,  mais  plutôt  excitation  des  extrémités  nerveuses 
terminales)  de  chaque  canal  semi-circulaire  provoque  aussi  des  oscilla- 
tions des  globes  oculaires  dont  la  direction  est  déterminée  par  le  choix  du 
canal  excité.  Si  donc  on  tient  compte  de  ce  que,  d'une  part,  nos  représen- 
tations touchant  la  disposition  des  objets  dans  l'espace  dépendent  en  partie 
des  sensations  inconscientes  d'innervation  ou  de  contraction  des  muscles 
oculo-moteurs,  et  de  ce  que,  d'autre  part,  chaque  excitation,  même  minime, 
des  canaux  semi-circulaires  produit  des  contractions  et  des  innervations 
des  mêmes  muscles,  on  est  amené  à  penser  que  les  centres  nerveux  dans 
lesquels  aboutissent  les  fibres  nerveuses  qui  se  distribuent  dans  les  canaux 
sont  en  relation  physiologique  intime  avec  le  centre  oculo-moteur,  et  que, 
par  conséquent,  leur  excitation  peut  intervenir  d'une  manière  déterminante 
dans  la  formation  de  nos  notions  sur  l'espace.  De  là  à  cette  autre  conclusion 
que  les  canaux  semi-circulaires  sont  les  organes  périphériques  du  sens  de 
l'espace,  il  n'y  a  qu'une  faible  distance.  En  définitive,  les  sensations  provo- 
quées par  l'excitation  des  terminaisons  nerveuses  dans  les  ampoules  des 
canaux  serviraient  à  former  nos  notions  sur  les  trois  dimensions  de  l'espace, 
les  sensations  de  chaque  canal  correspondant  à  une  de  ces  dimensions.  A 
l'aide  de  ces  sensations,  il  se  formerait  dans  le  cerveau  la  représentation 
(inconsciente)  d'un  espace  idéal  sur  lequel  sont  rapportées  toutes  les  per- 
ceptions de  nos  autres  sens  qui  concernent  la  disposition  des  objets  qui  nous 
entourent  et  la  position  de  notre  propre  corps  parmi  ces  objets.  Les  troubles 
de  mouvement  après  la  lésion  des  canaux  proviennent  du  vertige  produit 
par  le  désaccord  entre  l'espace  vu  et  l'espace  formé  par  les  sensations  dues 
aux  canaux  semi-circulaires;  ces  troubles  sont  dus  encore  aux  fausses 
notions  qu'a  dès  lors  l'animal  sur  la  position  de  son  corps  dans  l'espace,  et, 
par  suite  aux  désordres  dans  la  distribution  de  la  force  d'innervation.  Mais 
quelles  sont  les  conditions  de  l'excitation  normale  des  terminaisons  ner- 
veuses dans  les  canaux?  On  peut  sans  doute  les  trouver  principalement  dans 
les  otolithes,  chaque  déplacement  de  la  tête,  soit  actif,  soit  passif,  devant 
produire  un  ébranlement  de  ces  particules,  d'où  excitation  mécanique  des 
nerfs. 

11  faudrait  donc  distinguer  dans  la  huitième  paire  deux  nerfs  à  fonctions 
spéciales  :  le  nerf  cochléaire  ou  acoustique,  et  le  nerf  ampullaire  ou  nerf 
de  l'espace;  et  en  effet,  les  recherches  sur  l'origine  des  nerfs  crâniens 
montrent  que  les  origines  de  la  huitième  paire  se  font  par  deux  racines 
provenant  l'une  de  noyaux  de  petites  cellules  ganglionnaires  du  plancher 
du  quatrième  ventricule,  l'autre  d'un  noyau  de  grandes  cellules  placées  dans 
les  pédoncules  cérébelleux  :  c'est  cette  dernière  qui  représenterait  le  nerf 
du  sens  de  l'espace  ;  notons  encore  que  cette  racine  va  en  grande  partie  se 
perdre  dai.s  les  parties  centrales  du  cervelet  :  elle  représenterait  donc  la 
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voie  centripète  des  impressions  d'équilibre  vera  le  cervelet,  qui  est  l'organe 
centra]  de  l'équilibration  et  <le  la  coordination  des  mouvements. 

Cette  interprétation  du  rôle  des  canaux  semi-circulaires  comme  organes 
•  lu  sens  de  l'espace  devient  encore  plus  probable  si  l'on  se  pose  les  deux 
questions  suivantes: 

L°  Existe-t-iJ  des  sensations  particulières  qui  nous  donnent  conscience 
de  la  situation,  de  l'état  de  mouvement  ou  de  repos  de  notre  corps  dans 
l'espace?  Pour  répondre  affirmativement  à  cette  question,  il  n'y  a  qu'a  se 
souvenir  que  couché,  dans  une  obscurité  complète,  loin  de  tout  bruit,  de 
toute  sensation  des  organes  des  sens  spéciaux,  nous  sentons  fort  nettement 
si,  par  exemple,  nous  sommes  placés  horizontalement,  ou  bien  si  notre  tête 
est  plus  ('levée  que  nos  pieds,  si  elle  est  inclinée  d'un  côté,  ou  en  avant,  etc. 

2°  Existe-t-il  pareillement  des  sensations  subjectives  pour  l'ordre  de 
sensations  que  nous  désignons  sous  le  nom  de  sens  de  l'espace?  Elles 
existent  manifestement  dans  ce  qu'on  appelle  le  vertige  de  Purkinje* 
quand  une  personne  a  tourné  pendant  quelques  instants  sur  son  axe  longi- 
tudinal, au  moment  où  elle  s'arrête,  il  lui  semble  voir  les  objets  environnants 
se  déplacer  en  sens  inverse  du  mouvement  qu'elle  vient  d'accomplir;  si 
elle  ferme  les  yeux,  il  lui  semble  continuer  de  tourner  dans  le  même  sens 
que  celui  où  elle  avait  tourné  dans  l'instant  précédent.  Il  y  a  donc  des 
parties  excitées  d'une  manière  particulière  par  le  déplacement  du  corps, 
parties  dans  lesquelles,  après  cessation  de  ce  déplacement,  subsiste  pen- 
dant quelques  instants  l'excitation,  c'est-à-dire  la  sensation  de  déplacement. 
A  ce  moment,  la  marche  est  mal  assurée,  parce  que  l'équilibre  est  mis  en 
défaut  par  suite  de  cette  sensation  subjective  d'un  déplacement  qui  n'a  pas 
réellement  lieu. 

De  même,  quand  on  attache  un  animal  (lapin)  sur  une  planche  et  lui  fait 
subir  un  rapide  mouvement  de  rotation,  l'animal  détaché  aussitôt  après 
présente  une  marche  incertaine,  parce  qu'il  a  des  sensations  subjectives 
persistantes  de  rotation.  Sans  doute,  l'état  des  impressions  visuelles  n'est 
pas  étranger  à  ces  sensations  subjectives  ;  mais  comme  le  vertige  de 
Purkinje  se  produit  également  quand  on  tourne  très  vite  avec  les  yeux 
fermés,  il  faut  en  conclure  que  l'impression  a  lieu  encore  dans  un  autre 
organe  des  sens. 

Or,  comme  les  lésions  des  canaux  semi- circulaires  amènent  chez 
l'animal  des  troubles  d'équilibre  semblables  à  ceux  du  vertige  de  Purkinje, 
il  paraît  rationnel  d'admettre  que  ce  sont  ces  canaux  semi- circulaires  qui 
sont  le  siège  des  excitations  dans  le  vertige  de  Purkinje,  comme  ils  sont  le 
siège  d'une  excitation  traumatique  lors  de  leur  lésion.  Quand  un  canal 
semi-circulaire  est  blessé,  l'animal  éprouve  une  sensation  subjective  de 
rotation,  qui,  pour  rétablir  l'équilibre,  l'amène  à  tourner  ou  culbuter  en 
sens  inverse. 

Cette  interprétation  du  phénomène  expérimental  est  corroborée  par 
l'étude  des  faits  pathologiques  connus  sous  le  nom  de  maladie  de  Ménière  ; 
les  sujets  atteints  de  cette  affection  éprouvent  du  vertige,  c'est-à-dire  une 
sensation  subjective  de  déplacement  ;  ils  souffrent  en  même  temps  de  bour- 
donnements d'oreilles;  or,  a  l'autopsie  on  a  toujours  trouvé  des  lésions  ues 
canaux  semi-circulaires. 

M.  Du  val,  Physiol.  37 
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Or,  il  se  trouve  que  ces  canaux  sont  au  nombre  de  trois  et  disposés 
précisément  de  manière  à  répondre  chacun  à  l'une  des  trois  coordonnées 
de  l'espace.  Cette  disposition,  qui  a  frappé  les  physiologistes,  les  avait 
amenés  à  penser  que  ces  canaux,  faisant  partie  de  l'oreille  interne,  servi- 
raient à  juger  de  la  direction  des  sons.  Il  est  prouvé  aujourd'hui  que  nous 
iueeons  de  la  direction,  de  l'origine,  pour  ainsi  dire  du  relief  des  sons, 
par  le  fait  des  sensations  bi-auriculaires  combinées,  comme  nous  jugeons 
du  relief  des  objets  (vue  stéréosoopique)  par  la  vision  bi-oculaire.  Si  avec 
leur  triple  direction,  ces  canaux  ne  donnent  pas  l'orientation  des  sens,  ils 
ne  peuvent  servir  qu'à  l'orientation  d'équilibre  de  la  station  et  du  mouve- 
ment l. 

Telle  est  aussi  la  conclusion  à  laquelle  est  arrivée  plus  récemment  le 
professeur  Yves  Delage  (Acad.  des  Sciences,  26  octobre  et  2  novembre 
1886).  Pour  lui.  ces  canaux  contribuent  à  nous  renseigner  sur  l'orientation 
de  la  tête  et  du  corps,  car  leur  fonction  essentielle  [est  de  nous  donner 
la  notion  des  mouvements  de  rotation  accomplis  par  notre  tête,  soit  seule, 
soit  avec  le  corps,  et  de  provoquer  par  voie  réflexe  les  mouvements  des 
veux  compensateurs  de  ceux  de  la  tète  et  les  contractions  musculaires 
correctrices  nécessaires  pour  assurer  notre  équilibre.  En  effet,  les  attitudes 
anormales  de  la  tête  donnent  lieu,  pendant  les  mouvements  de  rotation,  a 
des  illusions  constantes  sous  l'influence  desquelles  nous  portons  sur  ces 
mouvements  les  mêmes  jugements  que  si  l'axe  de  rotation  avait  tourné 
autour  du  même  axe  que  la  tête,  en  sens  inverse  et  d'un  angle  égal.  — 
Les  otocystes  des  mollusques,  organes  formés  d'une  vésicule  membra- 
neuse dont  les  parois  sont  riches  en  terminaisons  nerveuses  et  dont  la 
cavité  est  remplie  d'un  liquide  tenant  en  suspension  des  particules  solides, 
ces  otoevstes  ont  des  fonctions  analogues  à  celles  des  ampoules  des  canaux 
demi-circulaires.  Un  poulpe  qui  nage  encore  régulièrement  alors  même 
qu'on  l'a  aveuglé,  ne  peut  plus,  quand  on  respecte  les  yeux,  mais  détruit  les 
otoevstes,  conserver  son  orientation  normale  :  il  tourne  tantôt  autour  de 
son  axe  longitudinal,  tantôt  dans  son  plan  de  symétrie.  11  y  a  donc  lieu 
d'assimiler  les  otocystes  des  invertébrés  et  les  canaux  semi-circulaires  des 
vertébrés. 

Y.    SENS    DE    LA    VUE 

Le  sens  de  la  vue  nous  fait  juger  des  propriétés  lumineuses  des 
objets  qui  nous  environnent  et  par  suite  de  leur  couleur,  de  leur 
forme,  de  leur  position.  L'organe  de  la  vision  (œil)  se  compose 
essentiellement  :  1°  d'une  membrane  (rétine)  en  rapport  avec  des 
terminaisons  nerveuses,  et  sur  laquelle  viennent  se  faire  les  impres- 
sions des  rayons  lumineux;  2°  d'un  appareil  de  dioptrique  destiné 
à  amener  et  à  condenser  les  rayons  lumineux  sur  la  membrane 

1  V.  Laborde  et  Mathias  Duval,  Sur  le  sens  de  l'espace  (Société  d'anthro- 
pologie, t.  Y,  1882,  p.  114). 
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précédente,  ou  il  viennent  représenter  en  miniature  les  objets 
extérieurs,  comme  sur  L'écran  «l'une  chambre  obscure  ;  3°  de  mem- 
branes annexées  aux  deux  appareils  précédents,  pour  en  assurer 
et  en  modifier  Le  fonctionnement.  Ces  différentes  parties  (fig.  158) 

attachent,  au  point  de  f 

vue  physiologique,  à  L'é- 
tude des  surfaces  de  L'or- 
ganisme, commeles  autres 
organes  des  sens,  car  elles 
proviennent  en  grande  par- 
tie, clnv.  l'embryon,  de  vé- 
gétations profondes  et  fort 
compliquées  du  tégument 
externe.  A  ce  globe  ocu- 
laire, ainsi  constitué,  sont 
annexés  des  appareils  ac- 
cessoires destinés  soit  aie 
mouvoir(muscles  del'œil), 
soit  à  le  protéger  contre 
les  injures  extérieurs(pau- 
pières  et  appareil  lacry- 
mal). 

Nous  étudierons  successivement  : 

1°  L'appareil  physique  de  dioptrique; 

2°  Les  membranes  accessoires  destinées   à  en  maintenir  et  à  en 
modifier  le  fonctionnement  ; 

3°  La  membrane  sensible  ou  rétine  ; 

4°  Les  annexes  del'œil. 


F:g.  158.  —  Ensemble  du  globe  de  l'œil 
(section  verticale)*. 


I.  Appareil  de  dioptrique. 

A.  Milieux  de  l'œil.  —  l'appareil  de  dioptrique  de  l'œil  se 
compose  de  tous  les  milieux  transparents  que  les  rayons  lumineux 
ont  à  traverser  pour  arriver  jusqu'à  la  membrane  sensible  placée  au 
fond  de  l'œil  ;  ce  sont,  en  allant  d'avant  en  arrière:  la  cornée,  Y  hu- 
meur aqueuse,  le  cristallin  etl1 'humeur  vitrée;  la  cornée,  qui,  au 
point  de  vue  anatomique,  constitue  une  partie  des  enveloppes  de  l'œil, 
fait  donc  plutôt  partie  des  milieux  au  point  de  vue  physiologique. 

La  cornée  transparente  est  formée  d'une  membrane  fonda- 
mentale de  tissu  conjonctif  (fig.  il,  p.  21),  revêtue  en  avant  et 
en  arrière  d'une  couche  d'épithélium  ;  celui  de  la  face  postérieure 


*  1,  Sclérotique  ;  —  2,  choroïde;  —3,  rétine  ;  —  4,  lentille  cristallineou  cristallin; 
—  5,  membrane  hyaloïde  ;  —  6,  cornée  ;  —  7,  iris  ;  —  F,  corps  vitré. 
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est  simple  (membrane  de  Demours  ou  de  Bescemet)  ;  celui  de  la 
face  antérieure  est  identique  à  l'épithéliurn  de  la  muqueuse  conjonc- 
tivale,  qui  elle-mênie  est  en  continuité  avec  la  peau  et  l'épiderme  : 
aussi  les  maladies  superficielles  de  la  cornée  ont-elles  les  plus  grands 
rapports  avec  les  maladies  de  la  peau,  les  maladies  épidermiques. 

h'humeur  aqueuse  est  comprise  entre  la  face  postérieure  de  la 
cornée  et  la  face  antérieur  du  cristallin,  en  un  mot  dans  la  chambre 
antérieure  (où  nous  étudierons  plus  tard  une  dépendance  de  la 
choroïde,  l'iris)  ;  c'est  un  liquide  très  analogue  à  l'eau,  tenant  en 
dissolution  une  quantité  insignifiante  d'albumine  et  de  sels,  et  qui 
est  sécrétée  par  la  membrane  de  Demours  (membrane  de  Vhu- 
meur  aqueuse  I. 

Le  cristallin,  qui  est  le  plus  réfringent  des  milieux  de  l'œil,  se 
compose  d'une  membrane  enveloppante,   capsule    du  cristallin, 


Fig.    150.  —  Disposition  des 
fibres  du  cristallin*'. 


Fig.  160.  —  Développement  du  cristallin 
res  Remak   **. 


et  d'un  contenu  ou  cor £>s  du  cristallin .  La  capsule  est  un  tissu  amor- 
phe, très  élastique,  qui  incisé  tend  à  se  rétracter  en  expulsant  son 
contenu  (comme  dans  l'opération  de  la  cataracte  i  :  sa  face  interne 
est  revêtue  de  cellules  qui  peuvent  reproduire  son  contenu,  ou 
corps  du  cristallin.  En  effet,  ce  corps  est  formé  d'éléments 
prismatiques  en  couches  concentriques  et  à  disposition  très  régu- 
lière  (fig.   159),  provenant  de   la  métamorphose  de  cellules:    et 


*  Celte  figure  montre  la  disposition  régulière  des  prismes  du  cristalliD,  qui,  sur 
chaque  face,  viennent  se  rejoindre  par  leurs  extrémités,  de  façon  à  constituer  par 
l'ensemble  de  ces  points  de  soudure  une  sorte  d'étoile  à  trois  branches:  aussi  un 
cristallin  que  l'on  fait  durcir  soit  par  la  cuisson,  soit  par  des  reactifs  chimiques, 
éclate-î-il  en  général  selon  des  lignes  en  étoile,  correspondant  aux  lignes  indiquées. 

**  A.  B,  C,  Degrés  déplus  en  plus  complets  d'invagination  et  d'isolement  du  bour- 
geon qui  tonnera  le  cristallin:  —  1,  feuillet  épidermique:  —  2,  épaississement  de  ce 
feuillet,  bourgeon  du  cristallin  isolé  en  B  ;  —  3,  fossette  cristalline  qui  représentera 
plus  tard  le  centre  même  du  cristallin  ;  —  4.  vésicule  oculaire  primitive  bourgeon 
nerveux  venu  du  centre  encéphalique',  dont  la  partie  antérieure  déprimée  correspond 
au  cristallin  ;  —  7,  cavité  formée  par  le  refoulement  de  la  vésicule  oculaire  et  qui 
sera  occupée  par  le  corps  vitré;  —  ô,  endroit  ouïe  cristallin  s'est  séparé  du  feuillet 
épidermique. 
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l'embryologie  noua  montre   que  I"  bourgeon  primitif,  qui  a  donné 

naissance  au  cristallin,  est   un  bourg i  épidermique   (fig.   16 

d'abord  en  connexion  avec  l'épiderme,  et  qui  finit  par  rester  isolé 
au  milieu  du  globe  oculaire.  La  couche  de  cellules  tapissant  la  face 
interne  de  la  capsule  est  donc  l'analogue  de  la  couche  d<>  Malpighi 
de  la  peau  :  c'est  par  elle  que  se  fait  la  régénération  du  cristallin, 
régénération  qui  ne  peut  se  produire  que  si  l'extirpation  a  lais 
subsister  les  cellules  de  la  cristalloîde  antérieure. 

L'humeur  vitrée  ou  hyaldide  es1  formée  de  tissu  collagène 
à  l'état  embryonnaire,  d'autant  plus  analogue  à  la  gélatine  de 
Warthon  qu'on  l'examine  sur  un  sujet  plus  jeune;  elle  est  conte- 
nue dans  un  sac  très  mince,  anhiste  et  transparent,  la  membrane 
hyaldide. 

B.  Réfraction.  —  Cet  ensemble  de  milieux  forme,  au  point  de 
Tue  physique,  une  série  de  trois  lentilles  très  différentes  :1a  pre- 
mière, constituée  par  la  cornée  et  l'humeur  aqueuse,  serait  une 
lentille  convexo- concave,  très  compliquée,  vu  les  diverses  couches 
de  la  cornée.  La  seconde  ou  cristallin  est  une  lentille  biconvexe 
à  face  antérieure  moins  courbe  (moins  convexe)  que  la  postérieure, 
et  également  très  compliquée,  car  ses  couches  concentriques  vont 
«en  augmentant  de  densité  de  la  périphérie  au  centre.  Entin,  en 
troisième  lieu,  le  corps  vitré  constitue  une  lentille  concavo-con- 
vexe,  puisqu'il  est  creusé  en  avant  pour  loger  le  cristallin.  C'est 
immédiatement  derrière  cette  dernière  lentille  que  se  trouve  la 
membrane  sensible  à  la  lumière,  la  rétine. 

Pour  plus  de  simplicité,  on  peut  assimiler  tout  cet  ensemble  de 
lentilles  à  une  seule  lentille  ayant  le  même  pouvoir  convergent 
total,  et  il  est  alors  facile  de  se  rendre  compte  du  résultat  final  de 
la  marche  des  rayons  lumineux.  En  un  mot,  tout  l'appareil  peut' être 
représenté  par  une  lentille  formée  d'une  substance  ayant  un  indice 
de  réfraction  de  1,39  à  1,49,  et  d'une  distance  focale  égale  à  17mm,48. 
Les  rayons  lumineux  qui,  partis  d'un  point  extérieur,  viennent 
tomber  en  divergeant  sur  la  cornée,  convergent  donc  après  avoir 
traversé  cet  appareil  de  dioptrique,  et  viennent  se  réunir  en  un 
point  qui,  à  l'état  normal,  et  dans  des  circonstances  que  nous  préci- 
serons, se  trouve  précisément  sur  la  rétine  :  c'est  là  que  viennent 
se  peindre  dans  de  moindres  dimensions  les  objets  extérieurs.  Or,  si 
la  convergence  ne  se  fait  pas  précisément  sur  la  rétine,  mais  plus 
en  avant  ou  plus  en  arrière,  il  est  facile  de  comprendre  que  chaque 
point  de  l'objet  mis  en  présence  de  l'œil  viendra  se  peindre  sur 
cette  membrane,  non  par  un  point,  mais  par  un  petit  cercle  cor- 
respondant au  plan  de  section  par  la  rétine  du  cône  convergent  que 
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forment  ces  rayons  avant  leur  réunion,  ou  du  cône  divergent  qu'ils 
constituent  après  leur  réunion  (fig.  161). 

Pour  fixer  Jes  idées  d'une  manière  simple,  appelons  cône  objectif 
le  cône  des  rayons  lumineux  partant  du  point  lumineux  et  venant 
tomber  en  divergeant  sur  la  cornée,  et  appelons  cône  oculaire 
celui  que  représentent  ces  rayons  après  avoir  subi  l'action  conver- 
gente de  la  lentille  oculaire  (fig.  161):  il  est  évident,  d'après  les 
plus  simples  notions  d'optique,  que  si  le  point  lumineux  est  situé 
très  loin,  si  les  rayons  lumineux  viennent,  par  exemple,  de  l'infini, 
d'une  étoile,  le  cône  objectif 'a  sa  longueur  maximum,  tandis  que  le 
cône  oculaire  est  le  plus  court  possible.  Si.au  contraire,  les  rayons- 
lumineux  viennent  d'un  objet  très  rapproché  de  l'œil,  le  cône  ob- 
jectif  est  très    court,  mais  produit  dans  l'œil  un  cône  oculaire 


Fig.  i    l. 


Cônes  oculaires  et  cônes  objectifs  *. 


beaucoup  plus  long  que  précédemment.  On  voit  que  dans  ces  circon- 
stances, ce  ne  serait  que  pour  une  seule  distance  de  l'objet  lumineux 
que  le  cône  oculaire  présenterait  exactement  la  longueur  nécessaire 
pour  que  son  sommet  vint  tomber  précisément  sur  la  rétine  :  dans  tous 
les  autre.-  cas.  que  le  point  lumineux  fût  plus  loin  ou  plus  près  de 
l'œil,  il  donnerait  un  cône  oculaire  ou  trop  court  ou  trop  long,  et  dont 
le  sommet  se  trouverait  par  conséquent  en  avant  ou  en  arrière  de  la 
rétine:  le  point  lumineux,  en  un  mot.  se  peindrait  sur  la  rétine, 
non  par  un  point,  mais  par  un  petit  cercle,  dit  cercle  de  diffusion, 
et  les  images  obtenues  dans  ces  conditions  seraient  confuses. 


*  A.  B.  Poicts  lumineux  considérés  ;  —  e,  c,  cornée;  —  DD,  iris:  —  EE,  cristallin. 
D'abord  les  rayons  lumineux,  partis  des  points  A  ou  B.  sont  brisés  parla  cornée CG. 
et  par  l'humeur  aqueuse  comprise  entre  cette  membrane  et  le  cristallin,  c'est- 

i  iu  rayon  médian  qui  marche  parallèlement  à  l'axe.  Une  seconde   refrac- 
tion s'opère  à  travers   <a  lentille  du  cristallin,   et  il  en  résulte  finalement  les  cùnes- 
oculaires,  qui  ont  leurs  sommets  en  a  et  en  b,  c'est-à-dire  précisément  sur  la  rétine  : 
mais  ou  voit  aussi  que  si  la  rétine,  au  lieu  de  correspondre  précisément  au  sommet 
es  oculaires,  venait  les  couper  soit  plus  en  avant  (en  H),  soit  plus  en  arrière. 
.  l'image  qui  se  peindrait  sur  cette  membrane  ne  serait  plus  un  point,  mais  un 
le 
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Mais  ce  qui  se  passerait  ainsi  dans  un  appareil  de  physique  tel 
que  nous  l'avons  conçu,  n'a  pas  lieu  dans  un  œil  normal.  Quelle  que- 
soit  (dans  de  certaines  limites)  la  distance  du  point  lumineux,  nous 
pouvons  toujours  faire  en  sorte  que  le  sommet  du  cône  oculaire, 
produit  par  ses  rayons,  vienne  tomber  précisément  sur  la  rétine  : 
nous  pouvons  regarder  alternativement,  et  voir  presque  avec  une 
égale  netteté,  une  étoile  et  le  bout  de  notre  nez.  En  un  mot,  nous 
pouvons  adapter,  accommoder  notre  œil  aux  distances. 

G.  Adaptation.  -  Le  mode  selon  lequel  se  produit  X adaptation 
c'est-à-dire  la  coïncidence  toujours  exacte  du  sommet  du  cône 
oculaire  avec  la  rétine,  n'a  pu  être  précisé  que  dans  ces  derniers 
temps.   On  a  même  longtemps  nié  l'existence  de  l'adaptation.  La 


if       .' -'\:s;-,i:-in^  b 


Fig.  162.  —  Expérience  de  Scheiner  *. 

preuve  de  l'existence  de  cette  fonction  peut  être  donnée  par  plu- 
sieurs expériences.  Si  l'on  place,  par  exemple,  en  face  de  soi  deux 
doigts,  l'un  derrière  l'autre  à  une  certaine  distance,  et  qu'on  fixe 
son  attention  sur  l'un  deux,  on  s'aperçoit  alors  que  l'on  ne  voit 
distinctement  que  celui-ci,  c'est-à-dire  que  l'œil  n'est  adapté  que 
pour  voir  l'un  des  doigts,  et  ne  l'est  point  pour  l'autre,  qui  parait 
vaguement  dessiné;  c'est  qu'en  ce  moment  l'un  des  deux  doigts  se 
peint  régulièrement  sur  la  rétine,  et  les  divers  points  de  l'autre  n'y 
produisent  que  des  cercles  de  diffusion.  Le  fait  est  encore  bien 
mieux  démontré  par  une  expérience  célèbre  due  à  Scheiner  :  elle 
consiste  à  placer  devant  l'œil  une  carte  percée  de  deux  petits  trous 
rapprochés  l'un  de  l'autre  (Mm,  N»,  fig.  162)  et  à  regarder  deux 


>ur  la 


*  AB,  diaphragme  avec  deux  ouvertures  (Mm  et  'Sn). 

a,  Point  pour  lequel  l'œil  est  adapté,  et   dont  l'image  vient  se  faire  en  a> 
rétine). 

>>,  Point  sur  lequel  l'œil  n'est  pas  adapté  ;  les  rayons  lumineux  qui  en  partent, 
après  s'être  rencontrés  en  0'  (en  avant  de  la  rétine),  divergent  de  nouveau  et  ren- 
contrent la  rétine  en  b",  b",  de  sorte  que  le  point  b  est  vu  double. 
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points  lumineux  (deux  têtes  d'épingle,  par  exemple)  placés  l'un  de- 
vant l'autre  à  une  certaine  distance  (comme  les  deux  doigts  dans 
l'expérience  précédente)  :  si  Von  fixe  attentivement  V un  de  ces 
■points,  on  voit  l'autre  double.  Yoiei  la  raison  de  ce  fait.  Si  par  les 
deux  ouvertures  Mm  et  i\w(fig.  162)  on  fixe  le  point  lumineux  a,  il 
se  passe  dans  l'œil  un  phénomène  d'adaptation,  à  la  suite  duquel  le 
cône  oculaire  est  tel,  que  son  sommet  tombe  sur  la  rétine:  donc  les 
sommets  des  deux  cônes  partiels  passant  parles  deux  ouvertures  se 
confondent  en  un  seul  (en  a),  puisque  ces  deux  cônes  font  partie 
du  cône  total  qui  se  produirait  si  l'on  examinait  le  point  lumineux 
avec  l'œil  découvert;  mais  cette  disposition  est  uniquement  relative 
au  point  a,  et  quand  au  point  b,  son  cône  objectif  étant  plus  long,  il 
a  un  cône  oculaire  plus  court,  dont  le  sommet  sera  en  avant  de  la 
rétine,  et  qui  n'ira  frapper  cette  membrane  qu'en  divergeant,  après 
avoir  opéré  l'intersection  de  ses  rayons  :  si  donc,  comme  dans  l'ex- 
périence, on  divise  le  cône  en  deux,  en  regardant  par  deux  trous, 
l'objet  qui  n'est  pas  fixé,  l'objet  b  viendra  se  peindre  par  deux  cônes 
distincts  (et  sera  vu  double)  puisque  la  rétine  ne  les  rencontre  pas 
au  niveau  de  leur  sommet  commun  fb'J,  mais  plus  en  arrière,  lors- 
qu'ils se  sont  de  nouveau  séparés  (b",  b").  Il  est  dont  évident  que 
l'œil  était  adapté  pour  voir  a  et  non  pour  voir  b-,  l'inverse  arrive- 
rait si  l'on  fixait  attentivement  b;  ce  serait  alors  a  qui  paraîtrait 
double. 

Ces  faits  suffisent  pour  prouver  que  nous  avons  la  faculté 
d'adapter  notre  vue  aux  différentes  distances.  L'expérience  de  tous 
les  jours  nous  montre,  du  reste,  que  nous  pouvons  distinguer  des 
objets  placés  pour  ainsi  dire  à  une  distance  infinie,  et  que  nous 
apercevons  de  la  façon  la  plus  nette  les  objets  placés  à  12  centi- 
mètres. C'est,  en  effet,  à  cette  distance  que  nous  recevons  la  plus 
grande  quantité  de  lumière,  et  en  général  la  faculté  d'adaptation 
oscille  entre  l'infini  et  12  centimètres.  C'est-à-dire  qu'un  œil 
normal,  à  l'état  de  repos,  sans  effort  d'accommodation  (voir  ci-après) 
est  en  état  de  distinguer  nettement  les  objets  situés  à  65  mètres, 
distance  telle  que  les  rayons  qui  en  partent  peuvent  être  considérés 
comme  parallèles,  comme  s'ils  venaient  de  l'infini.  On  appelle  cette 
distance,  le  punctum  remotum. Puis,  par  un  effort  d'adaptation, 
nous  pouvons  arriver  à  voir  distinctement  des  objets  de  plus  en 
plus  rapprochés,  jusqu'à  une  distance  qui  pour  un  œil  normal  est 
à  12  centimètres  de  l'œil  ;  on  appelle  cette  distance  le  punctum 
proximum.  Le  champ  de  l'adaptation  est  donc  mesuré  par  la 
distance  du  punctum  remotum  au  punctum  proximum. 

Myopie  et  hypermétropie.  —  Sous  ce  rapport,  il  y  a  cependant 
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rides  différences  individuelles  :  les  limites  que  nous  venons 
d'indiquer  sont  celles  desyeui  normaux,  dits  emm  t.  Mais 

certaines  personnes  ont  le  globe  oculaire  constitué  de  telle  manière 

■.  quelle  que  soil  la  Longueur  du  cône  objectif,  le  cône  oculaire 
o'est  jamais  court  pour  que  son  Bommet  tombe  sur  la  rétine; 

même  quand  l'objet  Lumineux  esl  à  L'infini,  son  image  vient  se  faire 
plus  Loin  que  la  rétine  :  ces  personnes  sont  dites  hypermétropes, 

i\  à  dire  qu'il  faudrait  que  L'objet  tût  au  delà  de  l'infini  pour 
que  Le  sommet  du  cône  oculaire  pût  tomber  sur  leur  rétine 
(fig.  163,1 1;  pour  ces  y  eux, 
le  punctum  remotum  est 
au  delà  de  l'infini  :  ces 
yeux  sont  nommés  hyper- 
métropes, et  ce  défaut  de 
convergence  (de  brièveté 
relative  du  cône  oculaire) 
constitue  l'hypermétro- 
pie. D'autres  personnes, 
au  contraire,  ont  le  globe 
oculaire  tel  que  le  cône 
oculaire  est  toujours  trop 
court,  son  sommet  se  fai- 
sant toujours  en  avant  de 
la  rétine,  et  il  leur  faut 
rapprocher  beaucoup   les 

objets,  regarder  de  très  près  pour  que,  ce  cône  s'allongeant,  son 
sommet  vienne  tomber  sur  la  membrane  sensible  ;  pour  ces  yeux 
le  punctum  remotum  est  plus  près  de  l'œil  que  chez  les  sujets 
normaux  :  c'est  là  le  cas  des  myopes  (fig.  163,  2)  et  cette  trop 
grande  brièveté  du  cône  oculaire  constitue  la  myopie. 

On  voit  que  X hypermétropie  et  la  myopie  sont  deux  états 
opposés,  dans  le  premier  desquels  l'œil,  à  l'état  de  repos,  sans 
aucun  effort  d'adaptation,  ne  peut  voir  que  des  objets  très  éloignés, 
plus  éloignés  que  l'infini,  tandis  que,  dans  le  second,  il  ne  peut, 
dans  les  mêmes  circonstances,  voir  que  des  objets  très  rapprochés. 

*  1,  Œil  hypermétrope.  Les  rayons  lumineux,  venus  même  de  l'infini  (parallèles) 
donnent  un  cône  oculaire  dont  le  sommet  tombe  en  arrière  de  la  rétine  (en  a),  soit 
que  ce  cône  soit  trop  long  (défaut  de  pouvoir  convergent  dans  les  milieux  de  l'œil), 
soit  que  la  rétine  soit  trop  en  avant  (œil  trop  court). 

2.  Œil  myope.  Les  rayons  lumineux,  venus  de  l'infini  (parallèles),  donnent  un 
cône  oculaire  dont  le  sommet  tombe  en  avant  de  la  rétine  (en  >>)■,  soit  que  ce  cône  soit 
trop  court  (excès  de  pouvoir  convergent  des  milieux),  soit  que  la  rétine  se  trouve 
placée  trop  en  arrière  (œil  trop  long;  les  travaux  de  Donders  rattachent  la  myopie 
à  cette  dernière  cause,  que  la  figure  fait  bien  saisir  ;  globe  oculaire  très  allongé 
d'arrière  en  avant). 


Yig.  163.  —  Œil  hypermétrope  et  œil  myope  *.    ; 
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En  d'autres  termes,  l'hypermétropie  et  la  myopie  consistent  toutes 
deux  en  un  déplacement  du  punctum  remotum,  soit  au  delà 
(hypermétropie),  soit  en  deçà  (myopie)  de  sa  place  normale.  Une 
autre  défectuosité  de  la  vision,  bien  différente  des  précédentes, 
quoiqu'on  l'ait  confondue  parfois  avec  l'hypermétropie,  consiste  en 
un  déplacement  du  punctum  proximum,  qui  s'éloigne  de  l'œil  ; 
c'est  la  presbytie.  En  effet  la  presbytie  consiste  en  ce  que  la  faculté 
de  l'adaptation  est  diminuée  et  ne  peut  plus  se  produire  pour  les 
objets  très  rapprochés  :  c'est  ce  qui  arrive  normalement  avec  les 
progrès  de  l'âge,  parce  qu'alors  le  cristallin  devient  plus  dur, 
moins  élastique,  et  ne  se  prête  plus  si  bien  aux  changements  de 
courbure  par  lesquels,  comme  nous  le  verrons,  se  fait  l'adaptation 
aux  courtes  distances.  Alors  le  punctum  proximum  se  rapproche 
du  punctum  remotum,  et  le  champ  de  l'adaptation  en  est  diminué 
d'autant.  Ainsi  l'hypermétrope  a  fatalement  un  cône  oculaire  tou- 
jours trop  long,  le  myope  un  cône  toujours  trop  court;  mais  l'un 
et  l'autre  peuvent  modifier  ce  cône  par  l'adaptation  et  notamment 
le  raccourcir,  comme  nous  le  verrons.  Le  presbyte,  au  contraire, 
ne  peut  presque  plus  modifier  ce  cône  pour  la  vision  des  objets 
rapprochés  ;  on  voit  donc  que  si  un  œil  normal  peut  devenir 
presbyte,  il  en  est  de  même  d'un  œil  hypermétrope  ou  myope,  et 
que  la  myopie  et  la  presbytie  peuvent  se  trouver  combinées.  Chez 
le  myope  devenu  presbyte  le  champ  de  l'accommodation  est  très 
court,  puisque,  comme  presbytie,  le  punctum  proximum  s'est 
éloigné  de  l'œil,  et  que,  comme  myopie,  le  pu?ictum  remotum  est 
rapproché  de  l'œil,  c'est-à-dire  qu'il  y  a  peu  de  distance  entre  ces 
deux  points. 

Mais  l'art  a  trouvé,  pour  remédier  à  ces  vices  de  la  vue,  des 
moyens  empruntés  à  l'optique  :  il  s'agit  de  modifier  les  cônes 
oculaires  trop  longs  ou  trop  courts,  et  pour  cela  on  place  devant 
l'œil  un  verre  concave  ou  convexe.  Les  plus  simples  notions  de 
physique  nous  permettent  de  comprendre  qu'un  verre  concave  ou 
divergent  allongera  le  cône  oculaire,  puisqu'il  diminuera  le  pouvoir 
convergent  de  l'œil  :  les  myopes  feront  donc  usage  de  verres  con- 
caves. Au  contraire,  un  verre  convexe  ou  convergent  raccourcira 
le  cône  oculaire,  puisqu'il  augmentera  le  pouvoir  convergent  de 
l'œil;  ce  sera  d'un  verre  convexe  que  feront  usage  les  hypermé- 
tropes pour  raccourcir  le  cône  oculaire,  de  même  que  les  pres- 
bytes, lorsqu'ils  veulent  voir  de  près,  et  qu'alors  leur  adaptation  est 
devenue  impuissante  à  produire  cet  effet. 

Mécanisme  de  l'adaptation.  —  L'étude  des  variétés  dans  le  pouvoir 
convergent  de  l'œil  et  du  mode  artificiel  par  lequel  on  y  remédie» 
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va  nmis  permettre  de  comprendre  commenl  peut  se  faire  l'adapta- 
tion à  L'état  normal.  En  effet,  L'emploi  des  verrei  dont  nous  venons. 
de  parler  est  une  sorte  d'adaptation  artificielle,  surtout  chez  le 
presbyte.  Il  est  dont-  probable  que,  dans  L'adaptation  physiologique, 
il  se  passe  dans  l'œil  quelque  chose  d'analogue,  c'est-à-dire  que  le 
pouvoir  convergent  de  cet  organe  est  modifié. 

Cependant  on  a  cru  longtemps  que  le  mécanisme  de  L'adaptation 
pourrait  consister  en  un  changement  de  forme  de  L'œil,  de  mani 
à  modifier,  non  le  cône  oculaire,  mais  la  position  de  la  rétine,  qui 
viendrait  alors  se  placer  vers  le  sommet  de  ce  cône;  par  exemple, 
l'œil  se  raccourcirait  sous  l'influence  des  muscles  droits  quand  il 
fixe  des  objets  éloignés,  et  s'allongerait  sous  l'influence  des  obliques 
quand  il  fixe  desjobjets  rapprochés.  Mais  cette  fonction  des  muscles 
moteurs  de  l'œil  est  tout  à  fait  hypothétique  et,  qui  plu?  est,  contraire 
à  leur  disposition  anatomique  et  à  toutes  les  expériences  de  phy- 
siologie. 

On  a  aussi  parlé  de  changements  de  place  du  cristallin,  qui  agi- 
rait alors  comme  une  lentille  que  l'on  éloigne  ou  que  l'on  rapproche, 
comme  dans  un  microscope  que  l'on  met  au  point  ;  mais  la  possi- 
bilité de  ces  déplacements  du  cristallin  est  éga- 
lement contraire  aux  notions  anatomiques,  et, 
du  reste,  l'expérience  directe  montre  qu'il  n'en 
est  rien. 

\J  expérience  directe  montre  que  l'adapta- 
tion, comme  le  faisaient  prévoir  nos  études  sur 
l'adaptation  artificielle,  consiste  dans  un  chan- 
gement de  courbure  et,  par  suite,  dans  un 

changement  de  force  convergente  d'un  seul   Fig.  164.  —   images. 

,7  •/•      ~  j„  ?'~-/   j  •  j.    77-      t'         '  •  données  parles  sur- 

et <?  s  w  m  ewa?  a  <?  l  œil,  du  cristallin,  u  expérience      faces    des    miiieUx 

est  basée  sur  l'étude  des  images  fournies  par  les  oculaires  fonction- 
diverses  surfaces  des  milieux  oculaires  fonction-      "ant  commf  miro'rs 

(images      de      Pur- 
liant  comme  des  miroirs.  En  effet,  il  est  facile      kinge)-. 

d'observer  que  la  surface  de  la  cornée  donne  lieu 

à  une  image,  et  qu'il  en  est  de  même  de  la  face  antérieure  et  de  la 

face  postérieure  du  cristallin,  de  telle  sorte  qu'en  plaçant  une  lumière 

devant  un  œil  (fig.  164)  on  peut  observer  dans  cet  œil  trois  images 

de  la  flamme  :  <leux  droites  (a  et  b)  dues  à  la  cornée  (a)  et  (b)i\  la 

face  antérieure  du  cristallin  (miroirs  convexes),  et  une  renversée  (c). 

due  à  la  face  postérieure  du  cristallin  (miroir  concave).  En  com- 


a,  Image  droite  produite  par  la  cornée;  —  0,  image  droite  produite  par  la  face- 
antérieure  du  cristallin  ;  —  c,  image  renversée  produite  par  la  face  postérieure  du. 
cristallin. 
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mandant  à  une  personne,  sur  laquelle  on  vérifie  ce  fait,  de  fixer 
les  objets  placés  à  des  distances  différentes,  on  verra  que  le  seul 
changement  qui  s'opère  dans  les  trois  images  a  lieu  dans  l'image 
fournie  par  laface  antérieure  du  cristallin  (l'image  b).  On  en  conclut 
que,  dans  le  phénomène  de  l'accommodation,  les  changements  qui 
surviennent  dans  l'œil  n'ont  lieu  que  sur  la  partie  antérieure  du 
cristallin,  et  les  mensurations  de  l'image  en  question  prouvent 
(d'après  les  lois  des  miroirs  convexes)  que,  quand  on  regarde  un 
objet  éloigné,  cette  convexité  du  cristallin  diminue  (puisque  cette 
image  augmente),  que  si,  au  contraire,  on  regarde  un  objet  rap- 
proché, cette  convexité  augmente  (puisque  les  dimensions  de  cette 
image  diminuent). 

Ainsi  l'adaptation  se  fait  par  une  modification  du  cristallin. 
Quant  aux  puissances  (muscles  ciliaires)  qui  peuvent  ainsi  changer 
la  forme  de  cette  lentille,  nous  les  étudierons  avec  les  membranes 
accessoires  destinées  à  maintenir  et  à  modifier  le  fonctionnement  des 
parties  essentielles  de  l'œil,  et  notamment  avec  la  choroïde  et  l'iris 
(muscle  ciliaire,  p.  591). 

D.  Imperfection  de  V appareil  de  dioptrique  oculaire.  —  Considéré 
comme  appareil  physique,  l'œil  est  loin  d'être  parfait  :  aussi  peut-on  y 
constater  les  diverses  imperfections  qui  se  trouvent  dans  les  appareils 
physiques  analogues,  et  qui  sont  connues  sous  le  nom  d'aberration,  soit  de 
sphéricité  soit  de  réfrangibilité. 

L'œil  n'étant  qu'un  appareil  dont  la  partie  essentielle  est  une  lentille,  il 
arrive  que  celle-ci,  quoique  très  perfectionnée,  ne  réunit  pas  exactement 
au  même  point  les  rayons  qui,  partant  d'une  même  source  lumineuse, 
arrivent  sur  les  bords  ou  sur  le  centre  du  cristallin.  Le  foyer  de  la  lentille 
n'est  donc  pas  unique,  et  c'est  ce  qui  constitue  l'aberration  de  sphéricité. 
Nous  verrons  que  l'iris,  comme  les  diaphragmes  des  instruments  d'optique, 
remédie  en  partie  à  cet  inconvénient. 

L'aberration  de  réfrangibilité  consiste  en  une  inégale  réfraction  des 
divers  rayons  colorés  qui  composent  la  lumière  blanche,  de  sorte  que  l'œil 
décompose  la  lumière  ordinaire  des  objets  incolores  qui  la  lui  projettent  et 
nous  les  fait  voir  plus  ou  moins  colorés  :  en  un  mot,  Vœil  n'est  pas  un 
appareil  achromatique  parfait.  Ce  défaut  ne  nous  est  pas  sensible  d'ordi- 
naire, par  l'effet  de  l'habitude,  mais  plusieurs  expériences  le  rendent  évi- 
dent. Nous  n'en  citerons  qu'une  :  Si  on  regarde  le  cheveu  d'une  lunette  astro- 
nomique, en  l'éclairant  avec  de  la  lumière  rouge,  on  s'aperçoit  que  pour  le 
voir  avec  un  autre  rayon  du  spectre  (avec  une  autre  couleur),  il  faut  changer 
la  place  de  l'oculaire;  donc  l'œil  adapté  pour  voir  avec  la  lumière  rouge 
ne  l'est  plus  exactement  pour  voir  avec  les  autres  rayons  du  spectre. 

Enfin,  une  certaine  irrégularité  dans  les  courbures  des  surfaces  des 
milieux  de  l'œil  constitue  ce  qu'on  nomme  X astigmatisme  (ou  aberration 
monochromatique).  L'astigmatisme  est  une  irrégularité  de  la  réfraction 
de  l'œil  si  fréquente  qu'on  peut  regarder  ses  faibles  degrés  comme  existau  t 
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chez  la  majorité  des  individus  :  mais  d'ordinaire  ton  •\istence  ne  trouble 
pas  la  vision  au  point  d'attirer  l'attention  du  sujet.  IS  astigmatisme  consiste 

e  <iue  la  courbure  des  surfaces  de  séparation  des  milieux  de  l'œil  (et 
surtout  la  courbure  de  la  surface  antérieure  de  la  cornée)  varie  plus  ou 
moins  sensiblement  d'un  méridien  à  l'autre.  Supposons  par  la  pensée  une 
cornée  parfaitement  normale,  séparée  en  deux  moitiés  suivant  son  axe  ver- 
tical, les  fragments  conservant  leur  position  primitive,  la  surface  de  section 

sentera  une  courbure  d'un  rayon  déterminé;  supposons  cette  même 
cornée  divisée  suivant  son  axe  transversal:  alors  la  surface  de  section 
présentera  une  courbure  identique  (œil  normal,  non  astigmatique),  c'est- 
à-dire  que  «es  deux  sections  appartiendront  à  une  même  circonférence  du 
même  rayon.  Au  contraire,  dans  un  œil  astigmatique  (et  presque  tous  les 
yeux  le  sont),  le  rayon  de  l'une  sera  plus  court  que  le  rayon  de  l'autre;  en 
un  mot,  les  deux  courbures  seront  inégales.  Il  est  aisé  de  comprendre  que 
cet  écart,  s'il  vient  à  être  suffisamment  prononcé,  troublera  la  marche  des 
rayons  lumineux  au  moment  où  ils  pénètrent  dans  l'œil.  En  effet,  si  nous 
admettons  que  l'une  des  circonférences  a  un  rayon  notablement  plus  court 
que  l'autre,  nous  concluons  implicitement  que  l'œil  est  myope  dans  le  pre- 
mier sens,  tandis  qu'il  peut  l'être  beaucoup  moins,  pas  du  tout,  et  qu'il 
peut  même  être  hypermétrope  dans  l'autre  sens.  Il  est  facile  de  comprendre 
qu'il  suffit,  pour  remédier  à  ce  défaut  dans  la  réfraction  de  l'œil,  de  faire 
traverser  aux  rayons  lumineux  une  lentille  taillée  de  manière  à  rétablir 
l'équilibre  entre  les  méridiens  inégaux,  de  sorte  que  les  rayons  lumineux, 
après  avoir  subi  l'action  de  cette  lentille  et  celle  du  milieu  cornéen,  adoptent 
une  direction  semblable  à  celle  que  présentent  les  rayons  qui  auraient 
traversé  une  cornée  normale.  On  se  sert  pour  cela  de  verres  empruntés 
non  plus  à  des  surfaces  sphériques,  mais  à  des  surfaces  cylindriques,  et 
on  les  dispose  de  manière  que  la  convergence  qu'ils  produisent  selon  un 
seul  plan  coïncide  précisément  au  plan  du  méridien  suivant  lequel  la 
surface  cornéenne  de  l'œil  est  moins  convexe  :  c'est  ainsi  que  se  trouve 
corrigé  ce  défaut  dans  la  convexité. 

II.  Membranes  ou  enveloppes  de  Vœil. 

Les  enveloppes  de  l'œil  sont,  en  allant  de  dehors  en  dedans,  la 
sclérotique,  la  choroïde  et  la  rétine.  La  dernière  est  la  membrane 
essentiellement  douée  de  sensibilité.  Nous  avons  à  étudier  les  deux 
premières  comme  enveloppes  protectrices,  destinées  à  maintenir  et 
même  à  modifier  les  fonctions  des  parties  essentielles  de  l'œil. 

1°  Sclérotique. 

La  sclérotique  forme  comme  le  squelette  de  l'œil.  C'est  la  mem- 
brane destinée  à  maintenir  la  forme  du  globe  oculaire,  et  à  donner 
insertion  aux  muscles  qui  doivent  le  mouvoir.  Fibreuse  chez 
l'homme,  cette  enveloppe  devient  successivement  cartilagineuse  et 
même  osseuse  chez  les  oiseaux  et  les  reptiles. 

En  avant,  cette  sclérotique  se  modifie.  De  blanche  et  opaque,  elle 
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devient  transparente  et  incolore,  et  constitue  la  cornée,  que  nous 
avons  déjà  étudiée.  La  cornée  est  plus  convexe,  appartient  à  un 
segment  de  sphère  d'un  rayon  plus  court  que  la  sclérotique,  c'est- 
à-dire  que  le  reste  du  globe  oculaire  (fig.  158,  p.  579). 

2°  Choroïde. 

La  choroïde  tapisse  exactement  la  sclérotique,  mais,  au  niveau  de 
la  ligne  de  jonction  de  la  sclérotique  et  de  la  cornée,  elle  se  sépare 
de  ces  membranes  pour  entrer  dans  la  chambre  antérieure  de  l'œil 
et  former  au-devant  du  cristallin  un  diaphragme  appelé  iris.  Nous 
avons  donc  à  étudier  la  choroïde  proprement  dite  et  Y  iris. 

A.  La  choroïde  proprement  dite  est  essentiellement  une  mem- 
brane vasculaire ;  elle  est  de  plus  tapissée  à  sa  face  interne  par  une 
couche  de  cellules  pi  g  ment  air  es  régulièrement  hexagonales  ;  enfin 
elle  renferme,  surtout  en  avant,  des  éléments  musculaires.  De  là 
trois  rôles  principaux  assignés  à  cette  membrane. 

1°  Gomme  organe  vasculaire  (nombreuses  artères  ciliaires 
ou  choroïdiennes ,  et  réseaux  veineux  formant  les  vas  a  vorti- 
eosa),  elle  est  destinée  à  servir  d'appareil  de  caléfaction  à  la 
membrane  nerveuse  (rétine)  sous-jacente.  Nous  avons  vu,  en 
effet,  que  la  richesse  en  réseaux  sanguins  est  la  règle  générale 
pour  tous  les  organes  qui  contiennent  de  nombreuses  terminaisons 
nerveuses  et  surtout  des  appareils  des  sens  spéciaux,  comme  pour 
les  papilles  de  la  pulpe  des  doigts,  pour  la  membrane  olfactive,  la 
langue,  etc. 

2°  Le  pigment  de  la  face  interne  de  la  choroïde  joue  un  rôle 
important  dans  la  vision  ;  la  rétine  étant  transparente,  les  rayons 
lumineux  arrivent  jusque  sur  le  pigment  choroïdien,  qui  se  comporte 
vis-à-vis  d'eux  d'une  manière  encore  difficile  à  interpréter.  Peut- 
être  cette  couche  absorbe-t-elle  les  rayons  les  plus  irritants,  et 
sert-elle  de  miroir  réflecteur  pour  les  autres,  qui  impressionnent 
alors  les  organes  terminaux  des  fibres  nerveuses  de  la  rétine;  nous 
verrons,  en  effet,  que  les  éléments  sensitifs  de  h  rétine  ont  leur 
extrémité  libre  tournée  vers  la  choroïde  et  ne  sont  sans  doute 
impressionnés  que  par  les  rayons  que  réfléchit  cette  sorte  de  miroir 
(Gh.  Rouget).  Cette  couche  pigmentaire  n'est  pas  toujours  absolu- 
ment noire  :  il  y  a  là  de  grandes  variétés  selon  les  animaux.  Chez 
quelques-uns,  comme,  par  exemple,  chez  le  bœuf,  elle  présente  des 
reflets  métalliques  (tapis)  qui  rappellent  parfaitement  la  surface  d'un 
miroir.  Peut-être  aussi  que  cette  couche  pigmentaire,  si  foncée  et 
si  opaque  en  d'autres  points,  est  destinée  à  empêcher,  comme  le 
noir  mat  dont  on  revêt  la  face  interne  de  nos  chambres  obscures, 
la  réverbération  irrégulière  et  en  tous  sens  des  rayons  lumineux  et 
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à  assurer  ainsi  la  netteté  de  la  vue;  on  effet,  les  animaux  qui  man 
quent  de  pigment  choroïdien  (albinos)  ne  supportent  qu'avec  peine 
l'action  d'une  lumière  ?ive  (héliophobes).  Toujours  est-il  que  Le 
pigment  choroïdien  est  accessoirement  très  util»'  à  la  vision,  et  que 
si,  dans  la  vieillesse,  la  face  interne  de  la  choroïde  tend  à  se  déco- 
lorer, cette  transformation,  quoique  secondaire,  n'est  pas  étrangère 
à  l'affaiblissement  de  la  vue  à  cet  âge  avancé. 

3°  Enfin,  les  éléments  musculaires  de  la  choroïde  (muscles 
ciliairesj,  développés  surtout  dans  sa  partie  antérieure  et  annexés 
à  des  prolongements  érectiles  (procès  ciliaires)  sont  destinés  sur- 
tout à  agir  sur  le  cristallin,  et  à  produire  les  changements  de  forme 
que  nous  avons  étudiés  à  propos  de  l'adaptation;  mais  on  est  loin 
d'être  d'accord  sur  le  mécanisme  par  lequel  l'action  musculaire  agit 
sur  la  lentille  (fig.  165).  Le  muscle  ciliaire  se  compose  de  fibres 
longitudinales  et  de  fibres  circulaires.  Les  premières  peuvent 
agir  en  prenant  un  point  fixe  à  l'union  de  la  sclérotique  et  de  la 
cornée  (au  niveau  du  canal  de  Schlemm),  pour  tirer  en  avant  tout 
le  sac  choroïdien,  par  suite  la  zone  de  Zinn  (18,  fig.  165)  dont  la 
tension  normale  tient  le  cristallin  aplati  ;  la  zone  de  Zinn  se  relâ- 
chant alors,  le  cristallin  devient  plus  bombé  par  sa  face  antérieure, 
la  seule  libre  ;  d'autre  part,  il  peut  se  faire  que  les  fibres  circu- 
laires, en  se  contractant,  viennent  presser,  par  l'intermédiaire  des 
procès  ciliaires,  sur  la  circonférence  du  cristallin,  qui  cède  dans  ce 
sens. 

Nous  voyons  donc,  en  somme,  que  les  contractions  de  la  partie 
antérieure  de  la  choroïde  (muscle  ciliaire)  ont  pour  effet  de 
produire  V adaptation.  Cette  adaptation  est  involontaire  et  toute 
spontanée;  elle  résulte  d'un  réflexe;  il  semble  que  la  rétine  ou  les 
organes  centraux  de  la  vision,  s'apercevant  de  la  confusion  de 
l'image,  réagissent  sur  les  muscles  ciliaires  et  en  amènent  la  con- 
traction. Le  ganglion  ciliaire  ou  ophthalmique  a  longtemps  été 
regardé  comme  le  centre  de  ces  réflexes,  qu'on  semble  devoir 
-aujourd'hui  rapporter  plutôt  à  la  partie  céphalique  de  la  moelle 
{protubérance  annulaire  et  tubercules  quadrijumeaux.  V.  p.  98). 
Les  fibres  musculaires  de  la  choroïde  sont  des  fibres  lisses  :  de  là 
une  certaine  lenteur  dans  l'accomplissement  de  l'adaptation.  Quant 
au  nerf  qui  vient  innerver  le  muscle  choroïdien,  ce  parait  être  la 
troisième  paire  crânienne;  en  effet,  Trautvetter  a  constaté  chez 
les  oiseaux  que,  lors  de  l'excitation  du  moteur  oculaire  commun, 
l'image  cristallinienne  antérieure  devient  plus  petite  et  se  rapproche 
de  l'image  cornéenne;  donc,  chez  les  oiseaux,  c'est  le  nerf  de  la 
troisième  paire  qui  préside  à  l'activité  du  muscle  ciliaire,  et  il  doit 
en  être  de  même  chez  l'homme,  quoique  ce  muscle  soit  strié  chez 
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les  oiseaux  et  lisse  chez  les  mammifères  \  En  effet,  les  paralv- 
du  moteur  oculaire  commun  s'accompagnent  de  paralysies  de  l'ac- 
commodation 2. 

B.  Lïn's  est  un  véritable  diaphragme  placé  dans  la  chambre 
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obscure  que  forme  le  globe  oculaire:  sa  face  antérieure  est  en  con- 
tact avec  L'humeur  aqueuse  et  tapissée  par  un  prolongement  de  la 
membrane   cU   Descemet  (de  la   face   postérieure  de  la  cornée. 


1  V.  H.    Chrétien.  La  Choroïde  et  Tlris.  thèse  de  concours.  Paris,  18TG. 

2  Dans  des  recherches  récentes  (Acad.  des  sciences,  S  juin  1891     M  rat  et 

...  en  expérimentant  sur  un  lapin  immobilisé  par  une  injection  de  curare 
et  en  examinant  les  images  de  Purkinje.  c'est-à-dire  les  images  du  miroir 
cornéen   et   du  miroir  cristallinien  antérieur,  ont  constaté  que  la  section  du 
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V.  fi£.  l*»r..  en  »  ef  L3).  Sa  fece  postérieure  est,  avons  non-  dit, 
immédiatement  en  contact  avec  la  partie  périphérique  de  la  con- 
vexité antérieure  do  cristallin,  de  sorti-  que  la  prétendue  chambre 
postérieure  n'existe  pa>.  La  périphérie  se  continue  avec  la  choroïde, 
dont  ce  diaphragme  est  une  dépendance;  son  ouverture  central"- 
correspond  au  centre  du  cristallin  et  constitue  ce  qu'on  nomme  la 
pupille. 

Cette  membrane  a  la  structure  delà  choroïde;  elle  possède  de 
nombreux  vaisseaux,  des  cellules  pigmentaires,  qui  formenl 
également  une  couche  épaisse  à  sa  lace  profonde  ou  postérieure 
(uvèe)  et  des  fibres  musculaires.  Ce  dernier  élément  est  le  pins 
important;  il  se  compose  de  fibres  disposées  circulairement  (sphinc- 
ler  de  la  pupille)  et  de  fibres  radiées  (dilatateur  de  la  pupille);  ces 
libres  sont  innervées  par  deux  nerfs  différents,  les  circulaires  par  .'<• 
moteur  oculaire  commun  (racine  motrice  du  ganglion  ophtal- 
mique nerfs  ciliaires),  les  radiées  par  le  grand  sympathique  l. 

sympathique  cervical  produit  une  diminution  dans  les  dimensions  de  l'image 
éristallinienne,  tandis  que  l'excitation  de  ce  cordon  produit  plus  nettement 
encore  un  grandissement  de  cette  image.  C'est  dire  que  cette  excitation  fait 
•mmoder  l'œil  pour  les  distances  éloignées,  pour  l'infini,  par  aplatissement 
du  cristallin.  Mais  quel  est  le  mécanisme  de  cette  déformation?  D'après  ce 
qui  est  connu  du  muscle  ciliaire,  on  ne  voit  aucune  de  ses  parties  qui  puisse, 
par  sa  contraction,  produire  un  tel  effet  sur  le  cristallin.  Maison  peut  admettre 
que  sur  ce  muscle,  comme  sur  plusieurs  autres  (intestin,  pupille),  le  sympa- 
thique agit  par  inhibition,  et  on  trouve  en  effet,  dans  le  voisinage  immédiat  et 
dans  l'épaisseur  même  du  muscle  ciliaire,  un  plexus  ganglionnaire,  c'est-à-dire 
des  cellules  nerveuses,  éléments  qui  sont  le  siège  des  phénomènes  nerveux 
dits  d'arrêt  ou  d'inhibition. 

1  Aussi  quand  on  coupe  le  cordon  cervical  du  sympathique,  produit-on,  en 
même  temps  que  l'hyperémie  de  la  moitié  correspondante  de  la  tête  (V.  Vaso- 
moteurs,  ci-dessus,  p.  256),  le  rétrécissement  de  la  pupille  (puisque  les  fibrns 
dilatatrices  sont  alors  paralysées  et  que  le  muscle  constricteur  se  trouve  sans 
antagoniste).  Quelques  auteurs  avaient  pensé  devoir  nier  l'existence  de  fibres 
radiées  (dilatatrices)  de  l'iris,  et  expliquer,  par  suite,  le  resserrement  de  la 
pupille  consécutif  à  la  section  du  cordon  sympathique  par  une  hyperémie,  une 
véritable  turgescence  de  ce  diaphragme  musculo-vasculaire.  Mais  les  recherches 
de  Fr.  Franck  (Indépendance  des  changements  du  diamètre  de  la  pv pille 
et  des  variations  de  la  circulation  carotidienne  ;  Compt.  rend.  Acad. 
des  sciences,  19  mai,  1879)  ne  laissent  aucun  doute  sur  cette  question.  Elles 
démontrent,  en  effet,  que  les  variations  importantes  et  durables  de  l'orifice 
pupillaire  qu'on  observe  en  excitant  certains  nerfs  par  voie  directe  ou  réflexe 
ne  sont  pas  subordonnées  aux  variations  de  la  circulation;  elles  résultent  de 
l'action  des  muscles  de  l'iris.  11  est  possible,  en  effet,  d'obtenir  des  dilatations 
et  des  resserrements  de  l'iris  indépendamment  des  modifications  de  la  circu- 
lation; ainsi,  quand  on  coupe  le  cordon  cervical  du  sympathique  au-dessous 
du  ganglion  cervical  supérieur,  on  observe  à  la  fois  le  resserrement  de  l'iris 
et  la  dilatation  des  vaisseaux  carotidiens  ;  mais  si  l'on  sectionne  seulement  le 
prolongement  anastomotique  entre  le  ganglion  cervical  supérieur  et  le  ganglion 

M.  Duval,  Physiol.  38 
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La  pupille  se  dilate  quand  l'objet  fixé  est  très  éloigné  ou  peu  éclairé; 
elle  se  rétrécit  dans  les  cas  inverses  (objet  proche,  lumière  vive». 
Ces  mouvements  sont  lents,  parce  que  les  fibres  sont  des  fibres 
musculaires  lisses,  comme  celles  du  muscle  ciliaire  :  comme  ceux 
de  ce  muscle,  les  mouvements  de  l'iris  sont  de  nature  réflexe  et  ont 
le  même  centre  de  réflexion  (Y.  p.  98).  Cependant  l'iris  parait 
directement  sensible  à  l'action  de  la  lumière.  La  volonté  est  im- 
puissante à  produire  le  mouvement  de  l'iris,  mais  on  peut  y  arriver 
par  une  voie  détournée;  on  peut,  par  exemple,  dilater  la  pupille  en 
regardant  un  objet  très  éloigné,  en  regardant  à  l'infini,  dans  le  vide  ; 
bien  des  fois,  surtout  dans  les  temps  passés,  on  a  employé  ce  simple 
détour  pour  donner  aux  yeux  l'expression  de  Y  extase,  qui  se  carac- 
térise par  une  grande  dilatation  de  la  pupille.  Ces  effets  de  dilata- 
tion ou  de  rétrécissement  peuvent  encore  être  produits  par  des 
agents  médicamenteux  précieux  pour  le  médecin;  la  fève  de  Calabar 
rétrécit,  la  belladone  dilate  la  pupille. 

La  pupille  est  encore  dilatée  dans  certaines  maladies  du  cerveau 
et  de  la  moelle.  Enfin  les  mouvements  normaux  sont  plus  ou  moins 
faciles,  plus  ou  moins  vifs  selon  les  personnes.  Nous  avous  déjà 
vu  que  ces  contractions  paraissent  ne  jouer  qu'un  rôle  très  secon- 
daire dans  l'adaptation,  de  sorte  qu'on  peut  dire,  en  résumé,  que 
l'iris  est  simplement  un  diaphragme  qui  règle  lui-même  et  par 
action  rèfleœe  le  diamètre  de  son  ouverture. 

III.  Membrane  sensible  ou  rétine. 

Eléments  de  la  rétine.  —  La  rétine  est  une  membrane  très  com- 
pliquée, qui  tapisse  exactement  la  face  interne  de  la  choroïde.  Elle 
se  compose  essentiellement  de  Y  épanouissement  des  fibres  du 
nerf  optique,  à  l'extrémité  desquelles  se  trouvent  annexés  des 
organes  terminaux  particuliers.  En  effet,  le  nerf  optique  traverse 
toutes  les  enveloppes  de  l'œil  en  un  point  situé  un  peu  en  dedans 

de  Gasser.  le  resserrement  de  l'iris  se  produit  seul,  les  branches  profondes  de 
la  carotide  ne  subissant  pas  de  dilatation.  D'autre  part,  on  peut  encore,  en 
comparant  les  [.hases  du  resserrement  vasculaire  et  celles  de  la  dilatation  de 
l'iris,  produites  par  l'excitation  du  sympathique  cervical,  constater  que  la 
pupille  commence  à  se  dilater  avant  le  début  du  resserrement  vasculaire. 
qu'elle  arrive  à  sa  dilatation  complète  alors  que  les  vaisseaux  continuent  à  se 
dilater,  et  qu'elle  reprend  son  diamètre  initial  bien  avant  que  les  vaisseaux  se 
soient  relâchés.  Enfin  en  excitant  le  sympathique  sur  un  animal  qui  vient 
d'être  tué  par  hémorragie  artérielle,  on  voit  que,  d'une  part,  la  pupille  du 
côté  correspondant  au  sympathique  sectionné  reste  resserrée,  quoique  l'iris 
soit  vide  de  sang,  et  qu'elle  se  dilate  encore  par  excitation  du  sympathique, 
tout  comme  avant  la  mort  par  hémorragie. 
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de  l'extrémité  postérieure  de  l'axe  antéro-postérieur  du    globe 

oculaire,  et,  arrivé  à  la  face  interne  de  la  choroïde  (fig.  166,  P), 
s'épanouit  en  rayonnant  (papille  du  nerf  optique)  et  forme  par 
cet  épanouissement  la  couche  la  plus  interne  de  la  rétine;  mais  on 
voit  successivement  les  libres  de  cette  couche  se  recourber  pour  se 
diriger  de  dedans  en  dehors  (fig.  166),  et  former  alors,  par  leur 
juxtaposition,  l'épaisseur  même  de  la  membrane  rétinienne.  Ces 
libres    ainsi   disposées   présentent  dans   leur   court    trajet    divers 


Fig.  166.  —  Schéma  de  la  rétine  et  du  nerf  optique. 

renflements  dont  la  signification  est  encore  discutée.  Quelques- 
uns  représentent  de  vraies  cellules  nerveuses.  Ces  fibres  se  ter- 
minent en  se  dilatant  en  un  élément  particulier,  tantôt  petit  et 
mince  (bâtonnets),  tantôt  plus  volumineux  et  plus  large  (cônes) 
(fig.  167);  il  est  facile  de  comprendre,  d'après  cette  disposition, 
que  les  bâtonnets  et  les  cônes  doivent  former  par  leur  juxtaposi- 
tion la  couche  la  plus  externe  de  la  rétine  (fig.  167)  :  cette  couche 
facilement  séparable,  était  connue  depuis  longtemps  déjà  sous  le 
nom  de  membrane  de  Jacob. 

Les  derniers  travaux  des  histologistes  portent  à  dix  le  nombre 
des  couches  que  l'on  trouve  ainsi  stratifiées  pour  former  l'épais- 
seur de  la  rétine.  Ce  sont,  en  allant  de  dedans  en  dehors  (de 
l'humeur  vitrée  vers  la  choroïde)  :  une  membrane  limitante 
interne  (fig.  167,  /^;la  couche  des  fibres  du  nerf  optique  (fig.  167,  f)  ; 


*  S,  S,  sclérotique;  —  Ch.  choroïde;  —  No/j,  nerf  optique; —  P,  sa  papille  d'où 
les  fibres  rayonnent  et  vont  former  la  rétine  (K,  R)  ;  —  M,  fossette  centrale  de  la 
rétine. 
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la  couche  des  cellules  nerveuses  fgj;  la  couche  granulée  interne  (n); 
la  couche  granuleuse  interne  (k);  la  couche  granulée  externe  fi) 
ou  intermédiaire;  la  couche  granuleuse  externe  fK);  la  mem- 
brane limitante  externe  :  la  couche  des  cônes  et  des  bâtonnets 
(fig.  107.  s);  et  enfin  une  couche  de  pigment,  qui  s'infiltre  entre 
-  extrémi  et  bâtonnets,  et  qui  provient  des  cellules 

pigmentaires  de  la  face  interne  de  la  choroïde  (du  reste  l'embryo- 
logie atre  que  ce  pigment  oïdien  fait  partie  de  la  rétine, 
bien  \  lotôt  que  de  la  ehoi 


B 
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Eléments  et  structure  de  la  rétine*. 


Il  est  un  point  où  la  rétine  est  beaucoup  plus  mince,  c'est-à-dire 
que  les  fibres  nerveuses  y  ont  un  trajet  de  dedans  en  dehors  beau- 
coup plus  court,  ne  présentent  aucun  renflement  sur  leur  trajet,  et 
aboutissent  directement  à  leur  organe  terminal:  ce  point,  coloré 
en  jaune,  porte  le  nom  de  tache  jaune  et  se  trouve  situé  (fig.  168), 
un  peu  en  dehors  delà  papille  du  nerf  optique,  c'est-à-dire  préd- 
it stérieure  du  diamètre  antéro-postérieur  du 
globe  oculaire.  En  ce  point,  les  organes  terminaux  sont  tous 
car  dt  >.  tandis  que  dans  les  autres  points,  les 


*  A.  C:  :  e  verticale  de  toute  l'épaisseur  de  la  rétiDe,  durcie  par  l'acide  chromique: 
—  1.  membrane  dite  limitante  interne,  avec  les  libres  de  soutien  ascendantes:  — 
f%  couche  des  fibres  du  nerf  optique  :  —  ;;.  couche  des  cellules  nerveuses  :  — n,  couche 
prise,  finement  granulée,  traversée  par  des  fibres  radiaires:  —  £,  couche  granuleuse 
interne  (antérieur-  ;  —  .  couche  inter-granulaire; —  k\  couche  granuleuse  extern» 
srienre  :  —  l,  couche  des  bâtonnets  et  des  cônes  ;  —  E  et  C.  fibres  isolées. 
Grossissement,  300  diamètre-    '■'.;-.     'v). 
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•cônes  et  les  bâtonnets  sont  entremêlés,  les  premiers  devenanl 
d'autant  plus  rares  que  l'on  considère  une  partie  plus  antérieure  de 
la  rétine,  c'est  à-dire  une  partie  plus  éloignée  delà  tache  jaune; 
vers  la  limite  tout  antérieure  de  la  rétine  (région  de  Yora  serrala; 
V.  p.  592,  fig.  1<*>~>.  15),  les  éléments  de  nature  nerveuse  deviennent 
de  plus  en  plus  rares  et  sont  remplacés  par  des  éléments  connectifs 
ou  de  soutien  qui  existent,  du  reste,  mais  en  très  petite  quantité-, 
dans  toutes  les  autres  parties  delà  rétine  (fig.  167,  en  l). 


Fig.  IôS.  —  Aspect  du  fond  de  l'œil  examiné  avec  l'ophtlialmoscope. 

Enfin  la  rétine  possède  des  vaisseaux,  branches  terminales  de 
l'artère  centrale  du  nerf  optique,  qui  émerge  au  centre  delà  papille 
et  vient  entourer  la  tache  jaune  de  ses  ramifications  (fig,  168). 

Sensibilité  spéciale  de  la  rétine.  —  La  rétine  est  essentiellement 
la  membrane  sensible  de  l'œil:  sa  sensibilité,  par  quelque  cause 
qu'elle  soit  provoquée,  donne  toujours  lieu,  comme  phénomène 
subjectif,  à  ce  que  nous  connaissons  sous  le  nom  de  sensation 
lumineuse.  La  piqûre  de  la  rétine  (Magendie),  sa  compression 
(phosphënes,  étudiés  par  Serre  d'Uzès),  son  tiraillement  lors  des 
brusques  mouvements  de  l'œil,  en  un  mot,  toutes  les  excitations  qui 
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portent  sur  elle,  donnent  lieu  à  des  impressions  de  lumière;  on 
obtient  les  mêmes  effets  par  l'électricité.  Ainsi  la  modalité  parti- 
culière par  laquelle  la  sensation  lumineuse  se  distingue  de  toutes 
les  autres  ne  réside  pas  dans  les  qualités  particulières  à  la  lumière 
extérieure;  il  n'existe  aucune  relation  exclusive  entre  la  Lumière 
et  la  sensation  lumineuse.  Seulement  la  lumière  en  est  l'excitant 
habituel,  normal,  physiologique  :  la  rétine,  située  dans  la  profon- 
deur du  globe  oculaire,  protégée  par  la  cavité  de  l'orbite,  est  presque 
entièrement  soustraite  à  l'influence  de  tous  les  autres  agents, 
tandis  que  les  rayons  lumineux  peuvent  lui  arriver  sans  obstacles, 
en  traversant  les  milieux  transparents  de  l'œil.  Nous  avons  déjà 
vu  que,  dans  les  cas  où  l'appareil  réfringent  des  milieux  de  l'œil 
fonctionne  normalement,  les  images  des  objets  extérieurs  viennent 
se  peindre  (  renversées  i  sur  la  rétine:  c'est  alors,  par  un  mécanisme 
particulier  que  nous  chercherons  à  préciser,  que  la  membrane  est 
impressionnée  et  que  son  excitation  est  transmise  aux  centres 
cérébraux  (tubercules  quadriiumeaux,  puis  lobes  cérébraux). 

Ma: s  la  rétine  n'est  pas  également  sensible  à  la  lumière  dans 
toute  son  étendue  ;  il  est  d'abord  un  point  totalement  insensible  à 
cet  excitant  :  c'est  le  lieu  d'émergence  du  nerf  optique,  la  papille 
nommée  pour  cela  punctum  caecum.  On  démontre  facilement  ce 
fait  par  l'expérience  suivante  :  Si  l'on  regarde  deux  petits  objets, 
l'un  blanc,  par  exemple,  et  l'autre  rouge,  placés  sur  un  même  plan 
à  une  certaine  distance  l'un  de  l'autre,  on  peut,  en  fixant  l'un  d'eux 
avec  un  seul  œil,  continuer  à  apercevoir  l'autre;  mais,  si  l'on  fait 
mouvoir  ce  dernier,  de  manière  à  faire  parcourir  à  son  image 
tout  le  fond  de  la  rétine,  il  arrive  un  moment  où  cette  image  vient 
se  former  précisément  sur  la  papille  du  nerf  optique  :  en  ce  moment 
l'objet  en  question  cesse  complètement  d'être  vu,  parce  qu'il  se 
peint  sur  le  punctum  ccecum.  Ou  bien  encore  (expérience  de 
Mariette  i.  si  l'on  trace  sur  le  papier  deux  points  noirs  distants  de 
5  centimètres,  qu'on  ferme  l'œil  gauche,  qu'on  se  place  à  une 
distance  de  15  centimètres  du  papier,  et  qu'avec  l'œil  droit,  on  fixe 
le  point  Ju  côté  gauche  (A),  on  n'apercevra  pas  le  point  droit  (B) 


dans  cette  position,  tandis  que  dans  toutes  les  autres  positions,  plus 
l'approchées  ou  plus  éloignées,  il  devient  visible;  le  calcul  démontre 
que,  dans  la  position  indiquée,  les  conditions  sont  telles  que  le 
point  du  côté  droit  a  son  image  sur  le  punctum  ccecum  et,  par 
suite,  ne  peut  être  aperçu. 


RETINE  -  TACHE  JAUNE 

Pour  les  autres  parties  de  la  rétine,  la  sensibilité  est  très  diffé- 
rente :  elle  est  à  son  maximum  sur  la  tache  jaune  (qui  est  précisé- 
ment au  pôle  postérieur  de  l'œil)  et  va  en  diminuant  vers  la 
partie  antérieure;  ainsi  au  niveau  de  L'équateur  de  l'œil,  elleesl 
150  fois  moins  considérable  que  vers  la  macula  lutea  ;  en  effet, 
on  regardant  deux  fils  très  rapprochés,  mais  que  l'on  distingue 
cependant  l'un  de  l'autre,  si  l'on  dispose  l'œil  de  manière  à  ce  que 
leur  image  vienne  se  produire  successivement  sur  la  tache  jaune  et 
puis  vers  l'équateur  de  l'œil,  on  constatera  que,  dans  ce  dernier 
cas,  pour  que  les  deux  fils  restent  distincts,  il  faut  qu'ils  soient 
150  î'"is  plus  écartés  l'un  de  l'autre  que  lorsqu'ils  se  peignent  sur  la 
tache  jaune:  cette  expérience  est  tout  à  fait  identique  à  celle  des 
pointes  de  compas  dont  l'écartement  nous  a  servi  à  mesurer  le 
degré  de  sensibilité  de  la  peau  (V.  p.  543). 

La  tache  jaune  doit  donc  être  le  point  essentiel  de  la  vision 
directe.  Aussi  ce  n'est  guère  que  d'elle  que  nous  nous  servons 
pour  voir  nettement,  et  les  mouvements  du  globe  oculaire  sont 
destinés  à  amener  toujours  l'image  des  objets  examinés  sur  ce 
point  extrêmement  sensible.  La  surface  entière  de  la  rétine  est  à 
peu  près  égale  à  15  centimètres  carrés  ;  la  surface  de  la  tache 
jaune  n'est  que  de  1  millimètre  ;  nous  ne  nous  servons  donc,  pour 
la  vue  distincte  que  de  la  1500e  partie  de  la  surface  rétinienne. 
Aussi,  en  lisant,  ne  voyons-nous  distinctement  à  la  fois  que 
deux  ou  trois  mots,  dont  l'image  se  fait  précisément  sur  la  tache 
jaune,  et  pour  lire  toute  la  ligne,  il  faut  que  l'œil  la  parcoure 
successivement,  c'est-à-dire  amène  l'image  de  tous  les  mots  sur  le 
point  sensible.  Pour  déterminer  exactement  le  nombre  de  lettres, 
c'est-à-dire  la  longueur,  la  surface  qui  peut  venir  se  peindre 
distinctement  sur  la  rétine,  on  fixe,  dans  l'obscurité,  les  yeux  sur 
la  page  d'un  livre,  puis  à  la  lueur  d'un  éclair  ou  d'une  étincelle 
électrique,  on  distingue  un  certain  nombre  de  lettres  :  les  dimen- 
sions calculées  en  partant  de  cette  donnée  correspondent  exactement 
aux  dimensions  connues  de  la  tache  jaune. 

Ce  n'est  pas  tout  que  de  connaître  les  variations  de  sensibilité 
que  présentent  les  diverses  régions  delà  rétine,  il  faut  encore  con- 
sidérer cette  membrane  dans  son  épaisseur  et  voir  si,  parmi  les 
nombreuses  couches  que  nous  avons  précédemment  énumérées,  il 
n'en  est  pas  une  qui  soit  plus  spécialement  sensible,  qui  renferme 
l'élément  essentiellement  impressionnable  à  la  lumière.  Une  expé- 
rience très  simple  nous  permet  d'arriver  à  une  solution  assez 
satisfaisante  de  ce  problème  :  c'est  l'expérience  connue  sous  le 
nom  d'arbre  vasculaire  de  Purkinge,  qui  consiste  dans  la  per- 
ception des  vaisseaux  ou  plutôt  de  l'ombre  des  vaisseaux  de  la 
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rétine  elle-même.  Ces  vaisseaux,  situés  dans  les  couches  antérieures 
de  la  rétine,  projettent  continuellement  leur  ombre  sur  les  couches 
postérieures  de  cette  membrane,  et  il  est  à  supposer  a  priori  que 
si  nous  ne  percevons  pas  normalement  cette  ombre,  c'est  par  le 
fait  de  l'habitude  ;  il  s'agissait  donc  de  savoir  si  elle  ne  peut  pas 
être  visible  par  quelque  artifice,  qui  consisterait  à  la  projeter  sui- 
des points  autres  que  les  points  habituels.  C'est  ce  qu'on  obtient  de 
la  manière  suivante  '  :  Si,  dirigeant  le  regard  vers  un  fond  obscur, 
on  place  une  bougie  allumée,  soit  au-dessous,  soit  à  côté  de  l'œil 
(fig.  169),  les  rayons  partis  de  cette  source  lumineuse  (B)  sont 
concentrés  par  le  cristallin  sur  une  partie  très  latérale  de  la  rétine, 

puisque  la  source  lumineuse  (la  bougie)  est 
très  en  dehors  du  centre  visuel.  Cette  image 
rétinienne  de  la  bougie  constitue  alors  elle- 
même  une  source  lumineuse  intérieure  (B') 
assez  forte  pour  envoyer  dans  le  corps  vitré 
une  quantité  de  lumière  relativement  consi- 
dérable. Sous  l'influence  de  cette  lumière, 
fig.  169.  -  Expérience  de   j]  esf  facile  de  le  comprendre,   les  vaisseaux 

rétiniens  (C  et  D)  projetteront  leur  ombre 
sur  les  couches  postérieures  de  la  rétine,  mais  la  projetteront 
en  des  points  autres  que  les  points  habituels  (C  et  D).  Cette 
ombre  sera  déplacée  et  portée  du  côté  opposé  à  celui  delà  source 
lumineuse  rétinienne,  c'est-à-dire  du  même  côté  que  la  bougie 
(source  lumineuse  primitive).  On  voit  alors  apparaître  dans  le 
champ  visuel,  éclairé  d'un  rouge  jaunâtre,  un  réseau  de  vaisseaux 
sombres  qui  représentent  exactement  les  vaisseaux  rétiniens,  tels 
qu'on  les  dessine  d'après  une  préparation  anatomique  (arbre 
vasculaire  de  Purkinje). 

Les  couches  postérieures  de  la  rétine  sont  donc  sensibles  à  la 
lumière;  mais  cette  même  expérience  nous  permet  d'indiquer  avec 
plus  de  précision  quelle  est,  parmi  les  couches  postérieures,  la 
couche  sensible.  Des  mouvements  que  manifestent  les  ombres  des 
vaisseaux,  quand  on  déplace  la  source  lumineuse,  c'est-à-dire  de  la 
grandeur   apparente  du    mouvement  qu'effectue,    dans  le   champ 

1  V.  Helmholtz,  Optique  physiologique,  Traduct.  franc,  par  E.  Javal  et 
Th.  Klein,  Paris,  18J7,  p.  214. 

B,  Bougie  placée  à  côté  de  l'œil,  c'est-à-dire  aussi  latéralement  que  possible  par 
rapport  au  centre  de  la  cornée;  —  B',  source  lumineuse  intérieure,  formée  par  les 
rayons  lumineux  que  le  cristallin  concentre  sur  une  partie  très  latérale  de  la  rétine; 
—  G,  D,  deux  vaisseaux  de  la  rétine  (l'épaisseur  de  la  rétine  a  été  extrêmement 
exagérée  ici,  pour  donner  de  la  clarté  à  ce  dessia  schématique  .  On  voit  que  l'ombre 
de  ces  deux  vaisseaux  est  projetée  en  D'  et  G'. 
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visuel  l'arbre  vasculaire,  Helmholtz,  par  un  procédé  mathématique 

que  nous  ne  pouvons  indiquer  ici,  a  pu  déduire  que  la  couche  qui 
perçoit  ces  ombres  esl  éloignée  de  ces  vaisseaux  d'une  distance 
précisément  égale  à  celle  que  les  mensurations  microscopiques  (sur 
les  coupes  de  rétine)  uous  montrent  entre  la  couche  où  se  trouvent 
les  vaisseaux  et  la  membrane  de  Jacob  ;  la  couche  sensible  de  la 
retint;  est  donc  représentée  par  la  couche  des  cônes  et  des 
bâtonnets. 

Du  moment  que  nous  arrivons  à  localiser  la  sensibilité  dans 
l'une  des  couches  de  la  rétine,  dans  sa  couche  la  plus  postérieure, 
nous  ne  pouvons  plus  nous  contenter  de  cette  vaine  formule  que  la 
rétine  est  un  écran,  et  nous  regarder  comme  satisfaits  après  avoir 
•conduit  la  lumière,  à  travers  les  milieux  de  l'œil,  jusqu'à  la  surface 
<le  la  sphère  rétinienne.  Ainsi  que  Desmoulins,  puis  Rouget  l'ont 
établi,  les  rayons  lumineux  traversent  sans  les  impressionner  tout'  > 
les  couches  de  la  rétine  ;  ils  arrivent  ainsi  jusqu'à  la  surface  de 
contact  des  bâtonnets  et  de  la  choroïde;  là  ils  sont  réfléchis,  et,  le 
centre  optique  coïncidant  sensiblement  avec  le  centre  de  courbure 
de  la  rétine,  la  réflexion  a  lieu  sensiblement  dans  la  direction  de 
l'axe  des  bâtonnets  et  des  cônes.  Mais  les  segments  externes  des 
cônes  et  des  bâtonnets,  ainsi  que  l'a  démontré  Schultze1,  se  com- 
posent de  petites  lamelles  superposées,  qui,  vu  leur  structure  et 
leurs  propriétés  optiques,  ne  peuvent  être  considérées  comme  des 
-éléments  impressionnables  :  ces  appareils  ne  peuvent  servir  qu'à 
modifier  la  lumière.  On  tend  généralement  aujourd'hui  à  admettre 
qu'il  se  passe  à  ce  niveau,  au  moment  où  la  lumière  reflétée  par  le 
miroir  choroïdien  (Rouget)  revient  à  travers  la  rétine,  une  trans- 
formation particulière  qui  est  comme  l'intermédiaire  obligé  entre  le 
phénomène  physique  de  la  lumière  et  le  phénomène  physiologique 
de  l'excitation  nerveuse.  Sans  vouloir  préciser  la  nature  intime 
de  l'acte  qui  se  produit  à  ce  niveau,  on  peut  penser  qu'il  s'agit  là 
•d'une  transformation  de  force;  en  d'autres  termes,  le  mouvement 
lumineux  (vibrations  de  l'éther)  se  transforme  en  mouvement  ner- 
veux (vibration  nerveuse,  V.  p.  33  et  142).  Les  portions  externes 
«des  cônes  et  des  bâtonnets  sont  incapables  de  recevoir  elles-mêmes 
les  impressions  lumineuses,  mais  elles  constituent  des  appareils  de 
transformations  des  ondulations  lumineuses,  c'est-à-dire  les  agents 
spéciaux  de  transmission  du  mouvement  de  la  lumière  au  nerf 
optique. 


1  V.  le  résuméde  ces  recherches  in  Duval,  Structure  et  usage  de  la  rétine. 
Paris.  1873,  thèse  d'agrég.  et  art.  Rétine,  du  Nouveau  Dict.  de  médecine 
et  de  chirurgie  pratiques. 
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Pourpre  rétinien.  —  Les  récents  travaux  de  Boll 1  et  Kiïhne  sem- 
blent de  nature  à  fournir  quelques  renseignements  sur  cet  acte  de 
transformation  du  mouvement  lumineux  en  mouvement  nerveux, 
ou  du  moins  sur  un  acte  chimique  corrélatif  à  cette  transformation  : 
nous  voulons  parler  de  la  découverte  du  rouge  ou  pourpre 
rétinien,  des  conditions  de  sa  production  et  de  sa  destruction.  Ces 
auteurs  ont  montré,  en  effet,  que.  dans  l'obscurité,  les  segments- 
externes  des  bâtonnets  se  chargent,  par  le  fait  de  leur  nutrition, 
chez  l'animal  vivant,  d'une  matière  rouge  (pourpre  rétinien)  qui, 
lorsque  l'animal  est  amené  à  la  lumière,  disparaît  seulement  dans 
les  parties  frappées  par  les  rayons  lumineux  'parties  claires  de 
l'image  rétinienne)  :  c'est  donc  la  destruction  du  pourpre  rétinien 
qui  représente  l'acte  chimique  corrélatif  à  la  tranformation  en 
question.  Ajoutons  que  ce  fait  a  fourni  à  ces  auteurs  le  sujet  de 
très  curieuses  expériences  :  comme  l'immersion  dans  une  solution; 
d'alun  rend  le  pourpre  rétinien  inaltérable  à  la  lumière,  le  fixe,  en. 
un  mot.  ils  ont  pu,  après  avoir  placé  un  animal  (grenouille  ou 
lapin)  devant  une  fenêtre  vivement  éclairée,  en  sacrifiant  aussitôt 
après  cet  animal  et  immergeant  le  globe  oculaire  dans  l'alun r 
obtenir  des  rétines  qui  donnaient  une  véritable  épreuve  photogra- 
phique i  rouge  i  de  l'image  de  la  fenêtre  (avec-  ses  barres  transver- 
sales et  ses  ouvertures  éclairciesi;  ils  ont  donné  à  ces  images  le 
nom  d 'opto graphes. 

Les  segments  internes  des  cônes  et  des  bâtonnets  seraient  donc 
les  organes  essentiellement  impressionnables  à  la  lumière.  Quant 
aux  différences  de  fonctions  correspondant  aux  différences  de 
formes  et  de  structure  que  l'on  trouve  entre  les  cônes  et  les 
bâtonnets ,  elles  paraissent  se  rapporter,  d'après  les  recherches  de 
Schultze.  à  ce  que  les  bâtonnets  percevraient  seulement  les  diffé- 
rences d'intensité  que  peut  présenter  la  lumière,  tandis  que  les 
cônes  seraient  impressionnés  par  les  différences  qualitatives 
de  la  lumière,  c'est-à-dire  par  les  couleurs.  Ainsi  l'histologie  com- 
parée nous  montre  que  les  cônes  manquent  complètement  chez  les 
nocturnes  (chauve-souris,  hérisson,  taupe).  Or.  nous  savons  que 
l'on  ne  peut  dans  l'obscurité  distinguer  les  couleurs.  De  même  les 
oiseaux  de  nuit  manquent  complètement  de  cônes  et  n'ont  que  des 
bâtonnets  :  cela  doit  leur  suffire  pour  distinguer  des  différences 
quantitatives  et  non  qualitatives  de  lumière.  Au  contraire,  les 
oiseaux  diurnes,  surtout  ceux  qui  font  leur  proie  de  petits  insectes 
aux  couleurs  brillantes,  possèdent  un  nombre  relativement  beau- 

i   Boll.    Physiologiste  d'origine    allemande   (1S49-1S79)    fut   professeur  de 
physiologie  à  Rome,  de  1873  jusqu'à  sa  mort. 
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coup  plus  grand  de  cônes  que  L'homme  e1  les  autres  mammifèn 
(Nous  reviendrons  ci-après  sur  cette  question,  après  avoir  donné 

quelques  détails  sur  la  nature  des  couleurs  et  les  conditions  de  leur 
perception). 

El  en  effet  les  expériences  de  Charpentier  ont  montré  que  les 
sensations  de  lumière  et  les  sensations  de  couleur  sont  le  résultat 
de  deux  fonctions  bien  distinctes,  qui,  intimement  fusionnées  dans 
l'exercice  habituel  delà  vision,  peuvent  être  nettement  isolées  l'une 
de  l'autre  par  l'analyse  physiologique,  la  sensation  de  couleur  étant 
essentiellement  variable  suivant  le  point  de  la  rétine  considéré  et 
suivant  de  nombreuses  conditions  expérimentales,  indépendamment 
de  la  sensibilité  lumineuse  ;  mais,  réciproquement  la  sensibilité 
lumineuse  peut  changer  dans  certaines  conditions  pendant  que  la 
sensibilité  aux  couleurs  reste  constante.  Ainsi  l'œil  reposé  dans 
l'obscurité  jouit  d'une  sensibilité  lumineuse  très  supérieure  à  celle 
de  l'œil  qui  n'a  pas  cessé  d'être  en  activité,  mais  pour  l'un  comme 
pour  l'autre  œil,  on  trouve  le  même  minimum  pour  l'appréciation 
de  chaque  couleur,  c'est  -à-dire  que  la  sensibilité  chromatique  n'est 
pas  modifiée  par  l'exercice  ou  par  le  repos.  Pour  expliquer  l'action 
du  repos  de  l'œil  sur  la  sensibilité  lumineuse,  on  peut  invoquer  les 
faits  signalés  par  Boll,  à  savoir  qu'il  existe  dans  la  rétine  une 
substance  chimique  de  couleur  rouge,  que  la  lumière  décolore  et 
qui  se  régénère  dans  l'obscurité,  et  admettre  par  suite  que  le  nerf 
optique  est  excité,  non  pas  directement  par  la  lumière,  mais  indi- 
rectement par  la  modification  chimique  que  la  lumière  produit 
dans  le  rouge  rétinien  :  le  repos  de  l'œil,  dans  l'obscurité,  produi- 
rait donc  une  augmentation  de  la  sensibilité  lumineuse  par  le  fait 
de  la  présence,  dans  cet  œil,  d'un  excès  de  substance  rouge 
photochimique  *. 

Cette  hypothèse  est  confirmée  par  l'expérience  suivante  :  Quand 
on  présente  à  un  œil  qui  sort  du  repos  de  l'obscurité  une  couleur 
pure,  cet  œil  ne  voit  pas  une  couleur  saturée,  mais  une  couleur 
fortement  mélangée  de  blanc;  c'est  qu'il  s'ajoute  à  l'impression 
chromatique  pure  une  forte  impression  de  lumière  blanche,  comme 
on  l'obtiendrait  à  l'aide  des  mélanges  de  couleur  et  de  blanc  par 
les  disques  rotatifs  de  Ghevreul. 

Impressions  colorées;  vision  des  couleurs.  —  Pour  entrer  plus  avant 
dans  l'analyse  des  impressions  de  la  rétine  par  les  couleurs,  il  nous  faut 
d'abord  rappeler  rapidement  quelques  notions  de  physique.  On  sait  que  la 
lumière  consiste  dans  les  oscillations  d'un  milieu  subtil  nommé  éther,  dont 

i  Aug.  Charpentier,  Les  sensations  lumineuses  et  les  sensations  chroma- 
tiques (Conrjpt.  rend.  Acad.  des  sciences,  mai  1878,  et  nov.  1881). 
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Hooke,  Huygens,  Young,  Fresnel,  ont  supposé,  dont  Foucault,  Fizeau. 
Encke,  par  leurs  expériences,  ont  presque  démontré  l'existence.  Nous 
n'avons  pas  besoin  de  rappeler  que  le  son  est  produit  par  les  oscillations 
vibratoires  de  l'air  (ou  de  tout  autre  corps)  et  que,  selon  que  les  ondes  ainsi 
jproduites  sont  plus  nombreuses,  plus  amples  et  diversement  associées  entre 
elles,  on  distingue  dans  le  son  trois  qualités  correspondantes  :  la  tonalité, 
V intensité  et  le  timbre.  De  même,  selon  le  nombre,  l'ampleur  et  les  asso- 
ciations diverses  des  vibrations  de  l'éther  lumineux,  on  a  appris  à  distin- 
guer dans  la  lumière  sa  tonalité  (couleurs),  son  intensité  et  sa  saturation 
(saturation  des  couleurs  correspondant  à  peu  près  au  timbre  plus  ou  moins 
•pur  des  sons).  Voyons  d'abord  quelles  sont  les  limites  de  l'échelle  de  tona- 
lité des  couleurs,  comparativement  à  l'échelle  des  sons 

On  sait  que  toutes  les  vibrations  des  corps  sonores  ne  peuvent  pas  être 
perçues  par  l'organe  de  l'ouïe.  L'excitation  des  organes  terminaux  du  nerf 
optique  présente  une  particularité  analogue.  On  sait  que  le  nombre  des 
vibrations  dans  l'unité  de  temps  est  en  raison  inverse  de  la  longueur  d'onde: 
or,  si  l'on  représente  par  266  la  longueur  d'onde  des  premiers  rayons 
lumineux  capables  d'exciter  la  sensibilité  rétinienne  (correspondant  dans 
notre  comparaison  aux  sons  les  plus  bas),  la  longueur  d'onde  des  derniers 
rayons  visibles  (correspondant  dans  notre  comparaison  aux  sons  les  plus 
hauts)  est  représentée  par  167. 

D'autre  part,  l'œil,  comme  l'oreille,  peut  être  frappé  en  même  temps 
par  plusieurs  systèmes  d'ondes  ;  mais  dans  l'oreille  ces  sons  ne  se  mélan- 
gent pas  :  un  musicien  exercé  est  en  état  d'entendre  immédiatement  dans 
un  accord  la  note  produite  par  chaque  instrument  ;  la  rétine  au  contraire 
•est  impuissante  à  reconnaître  immédiatement,  sans  artifice  expérimental, 
la  composition  d'une  lumière. 

Cette  décomposition  se  fait  artificiellement  par  l'expérience  bien  connue 
•du  prisme  de  Newton.  Tout  le  monde  sait  qu'un  rayon  de  lumière  blanche 
est  divisé  par  le  prisme  en  plusieurs  rayons,  chacun  de  couleur  différente, 
en  un  spectre,  où  les  couleurs  font  une  gamme  continue.  La  gamme  com- 
mence par  le  rouge  (premier  rayon  visible)  ;  puis  viennent  l'orangé,  le 
jaune,  le  vert,  le  bleu,  l'indigo  et  enfin  le  violet  (dernier  rayon  visible). 

Si  nous  considérons  d'abord  le  rouge,  nous  remarquons  qu'à  mesure 
qu'on  descend  dans  le  spectre  la  sensation  du  rouge  devient  moins  intense  : 
il  y  a  donc,  comme  correspondant  à  eette  partie  du  spectre,  une  excitation 
rétinienne  élémentaire,  qui  décroît  à  mesure  que  les  ondes  deviennent 
:plus  courtes  et  plus  rapides.  Mais  on  voit  alors  naître  une  nouvelle  exci- 
tation élémentaire:  car,  s'il  n'y  avait  que  celle  du  rouge,  à  mesure  qu'on 
•  avancerait  vers  l'autre  extrémité  du  spectre  (vers  le  violet),  elle  faiblirait 
avec  le  raccourcissement  et  l'accélération  croissante  des  ondes,  et  le  spectre 
-tout  entier  ne  présenterait  que  des  degrés  décroissants  d'intensité  du  rouge, 
•tandis  que,  en  réalité,  au  minimum  apparent  du  rouge,  nous  voyons  se 
produire  une  nouvelle  excitation  distincte,  celle  du  jaune  (ou  du  vert). 
Si  nous  considérons  alors  semblablement  cette  excitation,  nous  remarquons 
•encore  que  cette  couleur,  après  avoir  présenté  un  maximum,  au  lieu  de 
:  s'affaiblir  indéfiniment  jusqu'au  bout  du  spectre,  est  bientôt  remplacée,  au 
.moment  où  il  atteint  son  minimum,  par  une  nouvelle  excitation  élémentaire, 
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celle  du  bleu  (ou  du  violet %  comme  nous  aurons  à  Je  discuter  plua  loin). 
En  étudiant  cette  dernière  excitation,  comme  nom  avons  fait  pour  les  deux 
précédentes,  nous  voyons,  cette  fois,  le  violet  B'afFaiblir  indéfiniment 
jusqu'au  bout  du  spectre  sans  subir  aucun  autre  changement.  Bans  être 
remplacé  par  aucune  nouvelle  excitation.  Il  y  a  donc  dans  le  spectre  trois 
tations  élémentaires  qui  suffisent,  en  se  combinant,  pour  produire 
toute  la  série  des  couleurs;  c*est  là  ce  qui  constitue  la  gamme  des  cou- 
leurs: c'est  ce  que  l'on  a  appelé  les  trois  couleurs  élémentaires .  En 
d'autres  tenues,  toutes  les  sensations  colorées  que  produit  le  spectre  se 
groupent  autour  de  trois  couleurs  principales,  rouge,  jaune  (ou  vert),  bleu 
(ou  violet),  auxquelles  nous  rapportons  toutes  les  autres,  ces  dernières 
nous  paraissant  n'être  que  des  formes  de  transition  résultant  du  mélange 
des  couleurs  principales.  —  Le  spectre  solaire  se  prolonge  au  delà  du 
rouge  en  rayons  dits  calorifiques  obscurs  et  qui  n'impressionnent  pas  la 
rétine  ;  au  delà  du  violet  sont  de  même  les  rayons  dits  ultra-violets  ou 
rayons  chimiques  (remarquables  par  leurs  actions  chimiques)  qui  impres- 
sionnent encore  la  rétine,  mais  si  faiblement,  que  cette  excitation  demeure 
non  perçue  à  côté  de  celle  produite  par  les  autres  parties  du  spectre  :  en 
effet,  si,  par  un  artifice,  on  supprime  les  autres  couleurs  du  spectre,  une 
certaine  étendue  de  rayons  ultra-violets  devient  visible  en  offrant  une  cou- 
leur gris  bleuâtre  ou  gris  lavande. 

Revenons  à  la  détermination  des  trois  couleurs  fondamentales,  sur  le 
nom  desquelles  nous  avons  évité  de  nous  prononcer  ci-dessus.  C'est  qu'en 
effet  le  rouge,  le  jaune  et  le  bleu,  qu'on  regardait  autrefois,  et  que,  quel- 
ques pages  plus  haut,  nous  avons  provisoirement  regardés  comme  repré- 
sentant les  trois  couleurs  élémentaires  ou  fondamentales,  ne  le  sont  pas  en 
réalité,  d'après  les  recherches  récentes  des  physiciens.  Les  peintres  les 
désignent  encore  comme  telles,  et,  en  effet,  ils  peuvent  par  leurs  mélanges 
reproduire  avec  assez  de  fidélité  toutes  les  nuances  et  tous  les  tons  ;  mais 
il  n'en  est  pas  ainsi,  si  l'on  fait  arriver  sur  la  rétine  les  couleurs  de  même 
nom  empruntées  au  spectre  solaire  ;  la  différence  la  plus  frappante  entre 
le  mélange  des  couleurs  pour  la  peinture  et  le  mélange  de  lumière  colorée 
consiste  en  ce  que  les  peintres  obtiennent  du  vert  par  le  mélange  du  bleu 
et  du  jaune,  tandis  que  le  mélange  de  lumière  jaune  et  de  lumière  bleue 
donne  de  la  lumière  blanche  (la  lumière  jaune  est  produite  avec  un  mélange 
du  rouge  et  du  vert  du  spectre).  C'est  qu'en  effet  les  peintres  mélangent, 
non  pas  les  impressions  colorées,  mais  les  matières  colorantes  elles-mêmes, 
ce  qui  est  bien  différent  :  dans  le  mélange  des  poudres  colorées  il  se  passe, 
en  effet,  des  phénomènes  d'absorption  lumineuse  qui  interviennent  pour 
modifier  les  résultats  :  les  liquides  colorés,  comme  les  poudres  colorantes, 
doivent  leurs  couleurs  à  l'absorption  des  rayons  d'une  longueur  d'onde 
déterminée,  de  sorte  que  par  exemple,  un  liquide  bleu  doit  cette  couleur  à 
ce  qu'il  laisse  passer  tous  les  rayons  bleus,  un  peu  les  rayons  verts  et  pas 
du  tout  les  rouges.  Dans  les  mélanges  de  poudres  ou  liquides  colorés,  au 
lieu  d'ajouter  les  unes  aux  autres  des  couleurs  pures,  on  ne  fait  qu'opérer 
par  soustractions  multiples  de  couleurs  (aussi  ces  mélanges  sont-ils  toujours 
plus  foncés  que  les  substances  simples  qui  entrent  dans  leur  composition). 
Or  nous  n'étudions  ici  que  l'excitant  lumière  et  ses  effets   sur  la  rétine  : 
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mous  admettrons  donc,  d'après  les  résultats  récents  des  physiciens  et  des 
physiologistes,  que  les  couleurs  fondamentales  sont  le  rouge,  le  vert  et  le 
violet.  —  Du  reste,  on  n'est  pas  encore  parvenu  à  s'entendre  bien  exacte- 
ment sur  ces  trois  couleurs  fondamentales.  Tous  les  expérimentateurs  sont 
d'accord  pour  le  rouge  ;  on  tend  à  admettre  le  vert;  il  y  a  pour  le  violet 
plus  de  discussions,  dans  le  détail  desquelles  nous  ne  saurions  entrer  ici  ; 
nous  nous  contenterons  de  rapporter  une  observation  empruntée  a 
Preyer  :  elle  a  trait  à  un  sujet  atteint  de  dyschromatopsie,  cette  singu- 
lière affection  dont  l'étude  nous  fournira  plus  loin  nombre  de  faits  intéres- 
sants. Une  femme  remarqua  qu'elle  voyait  autrement  les  couleurs  avec 
l'œil  droit  qu'avec  l'œil  gauche.  L'essai  fait  avec  les  différents  rayons  du 
apectre  montra  que  l'œil  gauche  voyait  toutes  les  couleurs,  tandis  que  le 
droit  était  complètement  privé  de  la  perception  du  vert.  On  rechercha 
aussitôt  si  ce  sujet  distinguait  de  cet  œil  le  bleu  et  le  violet  du  spectre 
comme  bleu  et  comme  violet.  Si  le  bleu  est  une  couleur  fondamentale,  l'œil 
privé  de  la  perception  du  vert  n'en  devra  pas  moins  reconnaître  le  bleu 
spectral  comme  tel.  Si  au  contraire  le  bleu  n'est  produit,  comme  on  tend 
à  le  croire  généralement  aujourd'hui,  que  par  l'excitation  simultanée  des 
organes  terminaux  de  la  rétine  aptes  à  percevoir  le  vert  et  le  violet,  le 
bleu  devra  naturellement  être  perçu  comme  du  violet  et  non  comme  du 
bleu.  C'est  ce  qui  arriva  en  effet  :  tandis  que  l'œil  gauche  distingua  bien 
le  bleu  et  le  violet,  l'œil  droit,  privé  de  la  perception  du  vert,  confondit 
le  bleu  et  le  violet  en  accusant  une  couleur  lilas  avec  une  pointe  rose. 
D'autre  part,  von  Bezold  a  observé  que,  quand  on  diminue  progressivement 
l'éclairage  du  spectre  solaire,  il  arrive  un  moment  où  l'on  ne  distingue 
plus  que  le  rouge,  le  vert  et  le  violet,  les  autres  couleurs  intermédiaires 
ayant  disparu,  ce  qui  prouve  bien  que  ces  trois  couleurs  ont  une  valeur 
toute  spéciale  dans  le  spectre  solaire. 

De  celte  expérience  nous  pouvons  conclure,  avec  Preyer,  que  le  violet 
est  bien  Vune  des  trois  couleurs  fondamentales,  comme  Th.  Young 
l'avait  prétendu  et  comme  Helmholtz  avait  démontré  qu'il  devait  en  être 
ainsi,  selon  toute  vraisemblance. 

Le  mélange  des  couleurs  fondamentales  produit  de  la  lumière  blanche  : 
c'est  pourquoi  le  mélange  de  rouge  avec  du  vert-violet  donne  du  blanc  (il 
va  sans  dire  que  nous  parlons  toujours  du  mélange  de  couleurs  spectrales). 
On  donne  le  nom  de  couleurs  complémentaires  à  deux  couleurs  dont  le 
mélange  produit  ainsi  la  sensation  du  blanc,  et  on  dit,  par  exemple,  que 
le  vert-violet  est  complémentaire  du  rouge  et  réciproquement. 

Hypothèse  de  Th.  Young  et  Helmholtz.  —  La  théorie  de  l'excitabilité 
distincte  de  la  rétine  par  les  trois  couleurs  élémentaires  est  un  des  points 
les  plus  délicats  de  la  physiologie  de  cette  membrane  ;  c'est  ce  qu'on  a 
appelé  de  tout  temps  la  théorie  des  couleurs.  «  C'était,  dit  familièrement 
Helmholtz  (Revue  des  cours  scientifiques,  1868,  p.  322),  un  morceau  qui 
avait  échappé,  non  seulement  à  la  sagacité  de  Goethe,  mais  encore  aux 
physiciens  et  aux  physiologistes.  Je  m'étais  également  consumé  longtemps 
en  efforts  superflus,  lorsque  je  découvris  qu'une  solution  d'une  simplicité 
surprenante  avait  déjà  été  trouvée  et  imprimée  au  commencement  de  ce 
siècle.  Elle  est  de  ce  même  Thomas  Young,  qui  fit  le  premier  pas  dans  la 
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Jecture  des  hiéroglyphes  égyptiens.  C'était  un  des  génies  les  plus  profonda 
qui  aient  jamais  existé,  mais  il  eut  le  malheur  d'être  trop  avancé  pour  son 
siècle.  » 

La  théorie  île  Th.  Young.  reprise  et  développée  par  Helmholtz,  peut  se 
résumer  ainsi  :  chaque  élément  excitable  de  la  rétine,  et,  par  suite,  chaque 
fibre  nerveuse  du  nerf  optique,  est  composée  de  trois  filtres  élémentaires, 
différemment  excitables  par  chacune  des  trois  couleurs  élémentaires.  L'une 


Fig.  170.  —  Irritabilité  des  trois  espèces  de  fibres  rétiniennes 
(Hypothèses  de  Th.  Young). 


répoud  vivement  à  l'excitation  du  rouge  et  peu  à  celles  du  vert  et  du  violet  ; 
la  seconde  répond  très  vivement  a  l'excitation  du  vert,  et  peu  à  celles  du 
rouge  et  du  violet  ;  enfin  la  troisième  entre  vivement  en  jeu  sous  l'influence 
-des  rayons  violets,  et  très  faiblement  sous  celles  des  rouges  et  des  verts. 
Le  mélange  de  ces  trois  excitations  dans  des  proportions  différentes  fait 
naître  la  sensation  de  toutes  les  autres  couleurs  du  spectre. 

La  figure  170  traduit,  sous  une  forme  graphique,  l'hypothèse  de  Th. 
Young  :  les  couleurs  spectrales  y  sont  disposées  horizontalement,  et  par 
ordre,  depuis  le  rouge  R  jusqu'au  violet  V;  les  trois  courbes  superposées 
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représentent  l'irritabilité  des  trois  ordres  de  fibres,  la  courbe  1  pour  les. 
fibres  du  rouge,  la  courbe  2  pour  celles  du  vert,  et  la  courbe  3  pour  celles, 
du  violet. 

Cette  tbéorie  rend  parfaitement  compte  des  diverses  particularités  qu'on, 
observe  dans  l'excitabilité  de  la  rétine  par  les  couleurs;  elle  explique  ce 
qu'on  appelle  l'impression  d'une  couleur  saturée  :  on  dit  qu'une  couleur 
est  saturée  lorsqu'elle  est  aussi  pure  que  possible,  c'est-à-dire  sans 
mélange  d'aucun  des  autres  éléments  de  la  lumière  colorée.  Pour  tra- 
duire cette  proposition  en  langage  physiologique,  et  en  admettant  l'hypo- 
thèse de  Th.  Young,  nous  dirions  que,  par  exemple,  nous  avons  la 
sensation  du  rouge  saturé  lorsque  la  fibre  élémentaire,  l'organe  ter- 
minal élémentaire  qui  correspond  à  l'excitation  du  rouge,  entre  com- 
plètement seul  en  activité.  Or,  si  la  théorie  d'Young  est  vraie,  nous  ne 
devrions  jamais  avoir  la  sensation  d'une  couleur  saturée,  puisque,  d'après 
cette  hypothèse,  si  la  lumière  rouge  excite  énergiquement  l'élément  qui 
correspond  au  rouge,  elle  excite  aussi,  quoique  à  un  bien  plus  faible 
degré,  ceux  qui  correspondent  au  vert  et  au  violet.  Toute  lumière  rouge, 
en  produisant  l'excitation  du  rouge,  devra  donc  y  mêler  toujours  une 
quantité,  infiniment  petite,  il  est  vrai,  de  vert  et  de  violet.  —  C'est  ce 
qui  a  lieu  en  effet.  Bien  des  personnes  seraient  étonnées,  si  on  leur  disait 
qu'elles  n'ont  peut-être  jamais  eu  la  sensation  élémentaire  du  rouge  porté 
à  son  maximum,  sans  qu'il  y  fût  joint  les  deux  autres,  à  leur  minimum,  il 
est  vrai.  En  effet,  un  artifice  expérimental  fort  ingénieux  permet  d'isoler 
le  rouge  maximum,  que  nous  avons  pris  pour  exemple,  de  toute  trace  des 
deux  autres  couleurs  :  il  suffit  pour  cela  d'émousser  la  sensibilité  de  l'œil 
pour  ces  deux  dernières,  c'est-à-dire  de  fatiguer,  de  rendre  inexcitables 
les  éléments  rétiniens  du  vert  et  du  violet  :  alors  la  lumière  rouge  ne  mettra 
en  action  que  le  seul  élément  rétinien  du  rouge,  et  nous  aurons  la  percep- 
tion du  rouge  saturé.  Si  donc  nous  fatiguons  une  partie  de  la  rétine  par 
une  longue  contemplation  du  vert  bleuâtre  du  spectre,  et  que  nous  ren- 
dions ainsi  cette  partie  de  l'œil  aveugle  à  la  fois  pour  le  vert  et  pour  le 
violet,  lorsque  rous  porterons  immédiatement  ensuite  le  regard  sur  un 
rouge  spectral  aussi  pur  que  possible,  la  portion  de  ce  rouge  qui  viendra 
impressionner  la  partie  précédemment  fatiguée  de  la  rétine  nous  paraîtra 
d'un  rouge  saturé  intense,  d'un  rouge  plus  pur  que  le  reste  du  rouge 
spectral  qui  l'environne,  et  qui  est  pourtant  le  rouge  le  plus  pur  que  le 
monde  extérieur  puisse  nous  offrir. 

Nous  aurons  à  revenir  plus  loin  sur  les  diverses  expériences  de  ce  genre 
dans  lesquelles  sont  mis  en  jeu  la  fatigue,  l'épuisement  de  l'excitabilité  de 
la  rétine  pour  certaines  parties  du  spectre.  Indiquons  seulement  ici  ce  fait 
que,  si  une  partie  de  la  rétine  est  fatiguée  pour  une  couleur,  pour  le 
rouge,  par  exemple,  lorsque  sur  cette  partie  viendra  se  peindre  une  image 
blanche,  la  rétine  ne  donnera  pas  lieu  à  une  impression  de  lumière  blanche, 
mais  bien  à  une  impression  de  lumière  d'un  vert  violet,  puisque  dans  le 
blanc,  composé  de  rouge,  de  vert  et  de  violet,  elle  ne  sera  plus  excitée  - 
par  le  rouge,  mais  seulement  par  le  vert  et  le  violet  ;  en  un  mot,  dans  la 
lumière  blanche  elle  ne  sera  excitée  que  par  la  couleur  complémentaire 
de  celle  pour  laquelle  elle  est  fatiguée. 
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La  théorie  de  Th.  Young  est  également  propre  à  expliquer  les  singu* 
lieres  anomalies  connues  soua  le  nom  de  dyschromatopaies.  <>n  sait  que 
chez  quelques  personnes  la  rétine  n'est  lerarible  qu'à  deux  ou  qu'a  une 
trois  couleurs  élémentaires.  Ces  observations  Bont  très  intéressantes  pour 
établir  la  physiologie  de  La  rétine.  Parmi  les  nombreuses  formes  de  cécité 
des  couleurs  étudiées  par  les  ophthalmologistes,  nous  ne  parlerons  pas  de 
Vachromatopsie,  qui  consiste  dans  une  impossibilité  complète  d'apercevoir 
couleurs,  le  ^ujet  ne  distinguant  que  les  degrés  de  clair  et  de  Bombre 
et  voyant,  par  exemple,  les  objets  tels  qu'ils  sont  représentés  par  la  photo- 
graphie;  nous  nous  arrêterons  seulement  sur  les  cas  où  l'excitabilité 
manque  pour  une  seule  couleur.  —  Parmi  ces  formes,  le  cas  le  plus  fré- 
quent est  celui  d'arhromatopsie  pour  le  rouge,  (Yanérijthroblepsie  {.  Chez 
ces  sujets,  la  lumière  rouge  est  comme  si  elle  n'existait  pas  :  par  suite, 
toutes  les  différences  de  couleurs  paraissent,  pour  les  couleurs  de  peinture, 
île-  différences  de  jaune  et  de  bleu;  pour  les  couleurs  du  spectre,  des  dif- 
férences de  vert  et  de  violet  :  «  Les  fleurs  rouge  écarlate  du  géranium 
leur  paraissent  du  moine  ton  que  les  feuilles  de  cette  plante  ;  ils  ne  peu- 
vent distinguer  entre  elles  les  lanternes  rouges  et  vertes  qui  servent  de 
signaux  sur  les  chemins  de  fer:  le  rouge  écarlate  très  saturé  leur  parait 
presque  noir,  à  tel  point  qu'un  prêtre  écossais,  affecté  d'anérytroblepsie, 
se  choisit  un  jour  par  mégarde  du  drap  rouge  écarlate  pour  une  soutane.  » 
Tous  ces  phénomènes  s'expliquent  parfaitement  grâce  à  la  théorie  de  Th. 
Young.  S'il  y  a  en  effet  dans  le  nerf  optique,  ou  dans  ses  éléments  termi- 
naux, des  fibres  affectées  au  violet,  d'autres  au  rouge,  d'autres  au  vert,  il 
suffit  que  l'une  de  ces  espèces  de  fibres  manque,  et  le  sujet  sera  condamné 
fatalement  à  ignorer  la  couleur  correspondante. 

Enfin  on  peut  aujourd'hui  donner  à  la  théorie  de  Th.  Young  de  véri- 
tables bases  anatomiques.  En  effet,  on  tend  généralement  à  regarder  les 
cônes  comme  le  siège  des  énergies  spécifiques  dont  l'excitation  constitue 
le  point  de  départ  des  sensations  colorées  ;  or  nous  allons  voir  qu'en  accep- 
tant l'hypothèse  de  Young,  tous  les  faits  empruntés  soit  à  la  vision  chez 
l'homme,  soit  à  la  physiologie  comparée  des  vertébrés,  paraissent  devoir 
nous  décider  à  placer  dans  les  cônes  la  sensibilité  aux  couleurs.  Nous 
allons  passer  ces  faits  en  revue  successivement,  en  allant  de  la  physiologie 
de  la  rétine  humaine  à  la  physiologie  comparée,  qui  nous  fournira  les  argu- 
ments les  plus  décisifs. 

1°  Les  régions  de  la  rétine  humaine  les  plus  aptes  à  percevoir  et  à  dis- 
tinguer les  couleurs  sont  celles  qui  sont  les  plus  riches  en  cônes  ;  eu  pre- 
mière ligne  vient  la  tache  jaune,  qui,  nous  le  savons,  ne  renferme  que  des 
cônes  ;  à  mesure  que  l'on  examine  les  portions  équatoriales,  puis  les 
parties  antérieures  de  la  rétine,  l'excitabilité  chromatique  s'affaiblit  et 
disparaît  :  «  Chacun  de  nous  est  aveugle  pour  le  rouge,  près  de  la  limite 
du  champ  visuel.  Par  la  périphérie  de  la  rétine,  nous  voyons  le  mouvement 

1  L'Achromatopsie  pour  le  rouge  est  dite  encore  Daltonisme,  du  nom  de 
Daltou,  physicien  et  chimiste  anglais  (1766-1844),  célèbre  par  ses  découvertes 
dans  les  sciences  physiques,  et  par  l'étude  qu'il  fut  le  premier  à  taire  de  cette 
singulière  infirmité  de  la  vision  dont  il  était  atteint. 

M.  Dcval,  Physiol.  39 
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d'une  fleur  de  géranium  que  nous  faisons  aller  et  venir  dans  le  champ  de  la 
vision,  mais  nous  ne  distinguons  pas  sa  couleur,  laquelle  se  confond  avec 
celle  du  feuillage  de  la  même  plante.  »  (Helmholtz).  Or  nous  savons  que  les 
cônes  deviennent  très  rares,  sinon  totalement  absents,  vers  les  zones  anté- 
rieures de  la  rétine  proprement  dites.  Woinow  a  fait  de  nombreuses 
recherches  sur  les  divers  degrés  d'excitabilité  de  la  rétine  par  les  couleurs, 
dans  les  divers  zones  de  cette  membrane.  De  ses  travaux  et  des  recherches 
de  Ruckhard  il  résulte,  ainsi  qu'on  le  savait  du  reste  depuis  longtemps, 
que  les  couleurs  composées  sont  perçues  tout  autrement  vers  les  régions 
antérieures  que  vers  le  pôle  postérieur  de  la  rétine.  Expérimentant  prin- 
cipalement avec  la  couleur  pourpre,  ces  physiologistes  ont  montré  que, 
vers  le  point  de  fixation  (tache  jaune)  et  dans  une  certaine  étendue  autour 
de  lui  l'objet  de  couleur  pourpre  apparaît  avec  sa  véritable  couleur.  Cette 
partie  centrale  est  entourée  d'une  zone  presque  équatoriale,  où  la  couleur 
pourpre  est  perçue  comme  bleue,  très  nette  ;  enfin,  plus  en  avant,  il  n'y  a 
plus  de  couleur,  et  l'objet  paraît  gris. 

Landolt  s'est  attaché  à  établir  la  topographie  de  l'excitabilité  de  la  rétine 
par  les  couleurs  :  en  faisant  mouvoir  des  papiers  colorés  dans  le  champ  de 
fixation  (l'œil  étant  immobile),  et  en  leur  faisant  parcourir  les  diverses 
lignes  qui  rayonnnent  en  partant  du  point  de  fixation,  on  arrive  à  déter- 
miner une  série  de  cercles  ou  d'ovales  concentriques  autour  de  ce  point 
(autour  de  la  tache  jaune,  qui  correspond  au  point  de  fixation  du  champ 
visuel),  cercles  dont  le  plus  petit  correspond  à  la  couleur  dont  la  vision 
s'étend  le  moins  vers  la  périphérie,  et  le  plus  grand  à  la  couleur  qui  est 
reconnue  le  plus  loin  vers  les  parties  excentriques  :  Landolt  a  trouvé  ainsi 
que  : 

Le  vert  disparaît  avec  un  écartement  de.      .....     50° 

Le  rouge  —  —  5'°. 

Vorangé  —  —  6*° 

Le  jaune  —  —  67° 

Le  bleu  —  —  ~4° 

Ces  chiffres  sont  obtenus  par  des  mensurations  faites  du  côté  temporal 
(en  dehors)  ;  du  côté  nasal  (partie  interne  du  champ  visuel)  on  obtient  des 
écartements  un  peu  moins  considérables,  c'est-à-dire  qu'en  réalité  ce  ne 
sont  pas  des  cercles,  mais  des  ellipses,  qui  représentent  les  champs  de 
visibilité  (d'excitabilité  rétinienne)  pour  chaque  couleur.  Si  nous  rappro- 
chons ce  fait  d'affaiblissement  et  disparition  des  couleurs  de  cet  autre  fait 
de  la  diminution  de  l'acuité  visuelle  à  la  périphérie  rétinienne  (ci- dessus, 
page  599),  nous  pouvons  dire,  selon  une  comparaison  employée  par 
Hiischberg,  que  l'ensemble  des  excitations  portées  sur  la  totalité  de  la 
surface  rétinienne  y  forme  comme  un  tableau  dont  le  centre  est  peint 
avec  une  grande  précision  de  formes  et  de  couleurs  ;  mais,  à  mesure  qu'on 
s'éloio-ne  du  point  central,  les  formes  deviennent  plus  confuses  en  même 
temps  que  les  couleurs  disparaissent  plus  rapidement  encore. 

Pour  expliquer  ces  faits,  en  considérant  les  cônes  comme  étant  le  sièga 
des  excitations  colorées,  il  faut  admettre,  conformément  à  la  théorie  de  Th. 
Young,  que  les  éléments  qui  sont  impressionnés  par  les  couleurs  élémen- 


RÉTINE  -  PERSISTANCE  DES  IMAGES  611 

taires  ne  sont  pas  également  distribués  dans  la  rétine,  mais  présentent 
départements  d'inégale  grandeur  :  à  la  partie  <m  se  trouvent  réunis  les 
trois  éléments  excitables,  la  sensibilité  pour  les  couleurs  est  parfaite,  mais  en 
dehors  de  la  elle  ne  l'est  plus.  Dana  la  bande  périphérique  où  l'objet  rouge 
pour/n; ■  paraît  bleu  manquent  les  éléments  excitables  par  le  rouge,  de  sorte 
que  le  bleu  (ou  violet  ?),  qui  est  un  des  éléments  constituants  du  pourpre 
apparaît  seul.  Le  rouge,  L'orange*  le  jaune,  paraissent  tous  d'une  couleur 
jaunâtre,  de  sorte  qu'on  peut,  même  dans  l'œil  sain,  considérer  cette  zone 
comme  aveugle[i>our  le  rouge. 

2°  Parmi  les  mammifères,  les  cônes  manquent  complètement  chez  les 
nocturnes  (chauve-souris,  hérisson,  taupe,  etc.).  Or  nous  savons  que  l'on 
ne  peut  dans  l'obscurité  distinguer  les  couleurs.  Si  les  cônes  sont  les  or- 
ganes des  impressions  colorées,  on  ne  doit  pas  s'étonner  qu'ils  manquent 
chez  les  chauves-souris,  etc.  D'autre  part,  si  les  cônes  sont  le  siège  de 
l'excitation  par  les  couleurs,  comme  ces  cônes  sont  plus  clairsemés  que 
les  bâtonnets,  il  doit  être  nécessaire,  pour  qu'un  objet  soit  perçu  avec  sa 
couleur,  qu'il  présente  une  dimension  minimum  plus  considérable  que 
pour  être  perçu  seulement  dans  sa  forme.  C'est  ce  que  démontrent  en 
effet  les  expériences  d'E.  Fick.  qui  a  constaté  que  les  objets  colorés  vus 
sous  un  très  petit  angle  ne  donnent  plus  la  sensation  des  couleurs,  mais 
seulement  la  sensation  d'un  objet  éclairé  par  la  lumière  blanche;  nous 
reviendrons  du  reste  sur  cette  question  en  cherchant  à  établir  une  distinc- 
tion presque  absolue  entre  les  impressions  de  lumière  blanche  et  celles 
de  lumière  colorée.  Pour  nous  en  tenir  pour  le  moment  à  l'examen  des 
cônes  considérés  comme  les  organes  doués  des  propriétés  que  suppose 
l'hypothèse  de  Th.  Young,  faisons  encore  remarquer  que  les  oiseaux  de 
nuit,  de  même  que  les  mammifères  nocturnes,  manquent  complètement  de 
cônes  et  n'ont  que  des  bâtonnets  ;  cela  doit  leur  suffire  pour  distinguer  des 
différences  quantitatives  et  non  qualitatives  de  lumière.  Au  contraire,  ainsi 
qu'il  a  été  dit,  les  oiseaux  diurnes,  surtout  ceux  qui  font  leur  proie  de 
petits  insectes  aux  couleurs  brillantes,  possèdent  un  nombre  relativement 
.beaucoup  plus  grand  de  cônes  que  l'homme  et  les  autres  mammifères. 

3°  On  a  constaté  en  anatomie  que  les  fibres  de  cônes  (couche  granu- 
leuse externe)  sont  plus  épaisses  que  celles  des  bâtonnets  ;  de  plus,  elles 
paraissent  se  décomposer  en  fibrilles,  ce  qui  nous  permettrait  de  com- 
prendre, dans  l'hypothèse  de  Th.  Young,  que  dans  ce  nombre  de  fibrilles 
les  unes  répondraient  au  rouge,  les  autres  au  vert,  d'autres  enfin  au  violet  : 
nous  pourrions  donc  concevoir,  toujours  d'ac<ord  avec  cette  hypothèse, 
qu'un  seul  cône  fut  excitable  à  la  fois  et  d'une  manière  distincte  par  chacune 
des  trois  couleurs  élémentaires. 

Persistance  des  images  sur  la  rétine.  —  Les  impressions  produites 
sur  la  rétine  présentent  certaines  particularités  intéressantes  à  étudier  : 
ainsi  ces  impressions  persistent  un  certain  temps  après  que  l'objet  lumi- 
neux a  cessé  d'agir,  et  si  des  impressions  lumineuses  très  courtes  se 
succèdent  rapidement,  elles  finissent  par  se  confondre  en  une  impression 
continue.  Tout  le  monde  sait  qu'un  charbon  ardent  agité  vivement  devant 
les  yeux  produit  l'effet  d'un  ruban  ou  d'un  cercle  de  feu,  parce  que  l'im- 
pression qu'il  a  produite  en  passant  devant  un  point  de  la  rétine  persiste 
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encore  lorsqu'il  y  revient  après  une  révolution,  et  qu'ainsi  ces  impressions- 
successives  se  continuent  les  unes  avec  les  autres  de  manière  à  représenter 
tout  entier,  et  sous  des  traits  de  feu,  le  chemin  parcouru  par  le  point 
lumineux. 

De  même  lorsqu'une  fusée  volante  s'élance  dans  les  airs,  elle  semble 
conduire  à  sa  suite  une  longue  traînée  de  feu  ;  lorsqu'une  voiture  se  meut 
avec  une  grande  rapidité,  les  jantes  qui  réunissent  la  circonférence  des- 
roues avec  les  moyeux  disparaissent  ;  lorsque  les  cordes  vibrantes 
résonnent,  elles  paraissent  amplifiées  à  leur  partie  moyenne;  si  sur  une 
telle  corde  on  marque  un  point  en  blanc,  ce  point  ressemble  à  une  ligne. 
C'est  sur  ce  fait  de  la  persistance  des  images  rétiniennes  qu'est  basé 
l'emploi  des  disques  rotatifs  pour  l'étude  du  mélange  des  couleurs.  Suppo- 
sons d'abord  un  disque  divisé  en  secteurs  blancs  et  noirs  alternativement 
disposés  :  si  l'on  fait  tourner  le  disque  pendant  qu'on  le  regarde,  les 
parties  réliaiennes  qui,  un  instant  auparavant,  se  couvraient  avec  les 
secteurs  noirs  et  qui  par  conséquent  n'étaient  pas  excitées,  sont  bientôt,, 
par  le  fait   de  la  rotation,  impressionnées  par  les  secteurs  blancs  et  vice 

tersd.  Si  la  vitesse  de  rotation  est 
assez  grande  pour  que  deux  excita- 
tions successives  produites  par  deux 
secteurs  blancs  (séparés  par  un  noir) 
soient  telles  que  la  seconde  ait  lieu 
alors  que  la  première  persiste  encore,, 
on  aura  l'impression  d'une  excita- 
tion continue,  mais  plus  faible  que 
s'il  n'y  avait  pas  eu  interposition 
d'un  secteur  noir,  c'est-à-dire  que 
le  disque  ne  paraîtra  plus  divisé  en 
parties  blanches  et  noires,  mais  lien 
uniformément  teinte  d'un  mélange 
de  blanc  et  de  noir  ;  il  sera  vu  uni- 
formément gris.  De  même  quand 
on  fait  tourner  des  disques  qui  portent 
des  secteurs  différemment  colorés  : 
quand  la  vitesse  de  la  rotation  est 
suffisante,  les  impressions  produites  par  les  différentes  couleurs  sur  la  rétine 
éveillent  une  impression  unique,  celle  de  la  couleur  mixte.  Ainsi,  quand  on 
dispose  sur  le  disque  des  secteurs  colorés  correspondant  aux  principales 
couleurs  du  spectre,  comme  dans  la  figure  171,  la  sensation  résultante  est 
celle  de  la  lumière  blanche. 

C'est  également  sur  le  fait  de  la  persistance  des  images  sur  la  rétine 
qu'est  basée  la  construction  de  divers  appareils  curieux  connus  sous  les 
noms  de  thaumatrope.  phénakisticope,  anorthoscope,  stroboscope,  etc.  : 
dans  ces  appareils  on  voit  venir  se  peindre  successivement  sur  une  même 
partie  de  la  rétine  des  images  d'un  sujet  représenté  dans  les  différents 
stades  d'un  mouvement  accompli,  de  sorte  que,  ^impression  rétinienne 
étant  continue,  on  croit  voir  réellement  l'image  exécuter  le  mouvement 
en  question.  Le  phénakisticope  n'a  été  jusqu'à  présent  qu'un  jouet  ;  nous 
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Fig.  171.  —  Disque  relatif  de  Newton 
pour  le  mèlantre  des  couleurs. 
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.avons  pour  notre  part  essayé  d'en  foire  l'application  à  la  physiologie, 
pour  la  synthèse  de  certaine  mouvements  complexes  dont  la  méthode 
graphique  avait  donné  l'analyse:  c'est  ainsi  que,  -nus  la  direction  'lu 
professeur  Marey,  nous  sommes  parvenu  à  reproduire  les  allures  <lu  cheval 
et  de  la  marche  de  l'homme  (Vog.  Marey,  La  Machine  animale,  1873, 
pages  184-186).  Nous  croyons  que  le  phéoakisticope  pourrait  devenir  un 
utile  appareil  de  démonstrations  physiologiques  pour  tout  ce  qui  a  rapport 
aux  mouvements,  non  seulement  de  la  locomotion,  mais  môme  delà  circu- 
lation, par  exemple,  pour  la  théorie  de  la  succession  des  contractions 
auriculaire  et  ventriculaire  du  cœur. 

Images  accidentelles  ou  consécutives,  positives  et  négatives;  fatigue 
de  la  rétine.  —  Cette  persistance  des  images  se  constate  alors  môme 
qu'on  ferme  les  yeux  ou  qu'on  porte  le  regard  sur  un  fond  obscur  :  l'exci- 
tation continuant  un  certain  temps  dans  la  rétine,  nous  voyons  encore 
l'objet  éclairé  qui  a  produit  cette  excitation.  C'est  là  ce  qu'on  a  appelé 
les  images  accidentelles  ou  consécutives  ;  le  type  le  plus  frappant  en 
est  donné  par  l'expérience  suivante  :  après  avoir  regardé  un  instant  le 
soleil  ou  une  flamme  très  brillante,  on  ferme  les  yeux  qu'on  recouvre 
des  deux  mains,  et  alors  on  continue  à  voir  pendant  un  court  espace  de 
temps  une  image  brillante  du  soleil.  On  ohtient  le  même  résultat  avec 
des  objets  moins  lumineux,  à  condition  de  laisser  d'abord  l'œil  quelque 
temps  dans  l'obscurité,  et  de  regarder  ensuite  momentanément  l'objet 
lumineux.  L'image  persistante  ou  accidentelle  présente  encore  très  nette- 
ment les  divers  détails  de  l'objet  lumineux;  bien  plus,  elle  permet  parfois 
de  reconnaître,  par  le  fait  de  sa  longue  persistance,  certains  détails  qu'on 
n'avait  pas  eu  le  temps  de  remarquer  lors  de  l'impression  très  courte  faite 
par  l'objet  lui-même. 

Ces  images  persistantes  ou  consécutives,  ou  accidentelles,  qui  se  pro- 
duisent aussitôt  après  l'impression,  qui  ne  sont  que  cette  impression 
continuée,  et  qui  se  peignent  par  des  parties  lumineuses  correspondant  aux 
parties  lumineuses  de  l'objet,  sont  dites  images  positives  ;  mais  bientôt 
cette  image  positive  pâlit  peu  à  peu,  puis  est  remplacée  par  une  image 
consécutive  dite  négative,  c'est-à-dire  dans  laquelle  les  parties  précé- 
demment lumineuses  sont  vues  en  noir,  tandis  que  les  parties  noires  sont 
vues  en  blanc,  en  un  mot,  cette  nouvelle  image  est  à  la  première  ce  qu'un 
cliché  négatif  de  photographe  est  a  une  épreuve  photographique.  «  Pour 
obtenir,  dit  Helmholtz,  une  image  négative  très  nettement  dessinée,  il  est 
nécessaire,  pendant  l'éclairement,  de  fixer  invariablement  un  point  déter- 
miné de  l'objet  éclairé.  Alors,  dans  l'image  accidentelle  négative  obtenue, 
on  peut,  mieux  encore  que  dans  l'image  positive,  reconnaître  des  détails 
qu'on  n'a  pas  remarqués  dans  l'observation  directe.  » 

L'explication  des  images  consécutives  négatives  n'est  pas  difficile,  si 
l'on  tient  compte  de  la  fatigue  des  éléments  rétiniens  (ou  des  éléments  du 
nerf  optique,  ou  même  des  éléments  centraux),  c'est-à-dire  de  ce  que, 
après  l'action  de  la  lumière  sur  ces  éléments,  il  y  a  d'abord  en  eux  per- 
sistance de  l'excitation  (image  consécutive  positive),  puis  diminution  de 
l'excitabilité:  on  sait  que  cette  diminution  d'excitabilité  après  une  excita- 
tion se  constate  pour  tous  les  nerfs,   moteurs  ou   sensitifs,  et  c'est  elle 
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qu'on  désigne  en  physiologie  sous  le  nom  de  fatigue  :  dans  tous  les 
appareils  nerveux  ou  autres  elle  doit  être  rapportée  à  l'usure  de 
certains  éléments  chimiques,  à  la  présence  desquels  est  due  la  sen- 
sibilité de  l'organe  (pour  la  rétine  en  particulier,  il  n'est  pas  difficile- 
de  préciser  quel  peut  être  l'un  de  ces  éléments  chimiques,  puisque  nous 
connaissons  aujourd'hui  le  rouge  rétinien).  —  Partant  de  ces  données- 
sur  la  fatigue  des  éléments  sensitifs,  il  faut,  pour  expliquer  les  images 
négatives,  considérer  successivement  les  deux  cas  où  elles  peuvent  se- 
produire. 

1°  L'image  négative  se  produit  surtout  nettement  lorsque,  au  moment 
où  l'image  positive  observée  les  yeux  fermés  va  disparaître,  on  ouvre  les 
yeux  et  dirige  le  regard  sur  une  surface  uniformément  claire,  ou  même- 
simplemeut  si,  écartant  les  mains  qui  couvrent  les  yeux,  on  laisse  pénétrer 
dans  ceux-ci,  à  travers  les  paupières,  une  faible  quantité  de  lumière.  Il 
y  a  donc  alors  dans  tous  ces  cas  une  lumière  uniforme  qui  vient  impres- 
sionner toute  la  rétine;  c'est  ce  qu'on  appelle  la  lumière  réagissante. 
Or,  tandis  que  la  lumière  réagissante  excite  les  parties  non  fatiguées  de 
la  rétine,  elle  est  impuissante  à  faire  naître  une  excitation  dans  les  parties 
fatiguées  :  ces  parties  se  traduiront  donc  dans  le  champ  visuel  par  des 
places  obscures  :  c'est  pourquoi,  si  après  avoir  regardé  le  soleil,  et  alors 
que  son  image  consécutive  positive  a  disparu,  on  regarde  la  voûte  céleste 
uniformément  claire,  on  croit  voir  dans  le  ciel  une  tache  (image  négative 
du  soleil)  qui  accompagne  partout  le  regard. 

2°  Mais  on  observe  aussi  les  images  consécutives  négatives  dans  le 
champ  visuel  complètement  obscur,  les  yeux  fermés  et  recouverts  des 
mains,  et  en  apparence  en  l'absence  de  toute  lumière  réagissante.  C'est 
que,  dans  ce  cas,  s'il  n'y  a  pas  de  lumière  réagissante  venant  de  l'extérieur, 
il  n'en  existe  pas  moins  une  lumière  réagissante  pour  ainsi  dire  intérieure. 
C'est  qu'en  effet  l'appareil  sensitif  du  nerf  optique  n'est  jamais  dans  un 
repos  absolu,  mais  est  soumis,  par  le  fait  même  de  sa  circulation  et  de  sa 
nutrition,  à  des  causes  d'excitation  propre  qui  y  font  naître  une  impres- 
sion lumineuse  constante  plus  ou  moins  prononcée.  Lorsqu'une  partie  de 
la  rétine  a  été  épuisée  par  une  forte  excitation  extérieure,  cette  partie 
devient  moins  sensible  à  la  lumière  propre,  c'est-à-dire  que  celle-ci  joue- 
alors  le  rôle  de  lumière  réagissante  et.  qu'en  définitive,  les  conditions  des 
images  négatives  dans  le  champ  visuel  dit  obscur  se  trouvent  ainsi  iden- 
tiques à  celles  de  leur  production  dans  le  champ  visuel  uniformément  clair  ; 
il  n'y  a  de  particulier  que  l'origine  de  la  lumière  réagissante,  qui  est 
d'origine  extérieure  dans  un  cas,  d'origine  intérieure  dans  l'autre.  On. 
peut,  du  reste,  et  c'est  là  une  expérience  très  démonstrative,  emprunter  à 
n'importe  quelle  source  d'excitations  artificielles  (phosphènes,  électricité)- 
la  lumière  réagissante  nécessaire  pour  développer  les  images  consécutives 
négatives:  ainsi,  lorsqu'après  avoir  fait  naître  dans  l'œil  une  image  néga- 
tive on  fait  traverser  l'œil  et  le  nerf  optique  par  un  courant  électrique- 
ascendant,  ce  qui  produit  l'éclairement  bleuâtre  du  champ  visuel,  on  voit 
l'intensité  de  l'image  négative  augmenter  considérablement. 

JNous  l'avons  dit  précédemment,  dans  tous  ces  phénomènes  d'images 
persistantes  et  d'images  négatives,  on  ne  saurait  faire  exactement  la  part 
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de  ce  qui  revient  aux  éléments  rétiniens,  nerveux  (nerf  optique)  ou  cen- 
traux (cerveau).  C'est  donc  à  tort  que  Plateau,  dont  nous  résumerons 
plus  loin  les  théories  dans  une  vue  d'ensemble,  n'a  voulu  voir  dans  ces 
faits  que  des  manifestations  de  L'excitabilité  rétinienne.  11  semblerait  même 
qu'ici,  comme  pour  les  images  consécutives  colorées  dont  nous  aurons 
encore  à  parler,  c'est  la  rétine  qui  prend  la  moindre  part  au  phénomène. 
Nous  ne  citerons  à  l'appui  de  notre  manière  de  voir  que  deux  expériences: 
—  1°  Quand  une  image  consécutive  s'est  produite,  la  grandeur  de  cette 
image  paraît  varier  avec  la  distance  de  la  surface  sur  laquell*  on  jette  lea 
yeux;  cette  circonstance  avait  été  invoquée  par  J.  Plateau  pour  prouver 
que  le  fait  de  la  persistance  est  bien  un  fait  rétinien,  quant  à  son  siège  : 
«  Car,  disait-il,  la  partie  modifiée  (de  la  rétine)  ayant  une  étendue 
constante,  si  nous  attribuons  successivement  aux  images  des  distances 
différentes,  en  les  projetant  sur  des  surfaces  plus  ou  moins  éloignées, 
nous  devons  nécessairement  juger  leur  grandeur  absolue  plus  ou  moins 
considérable  ».  Mais  cela  ne  prouve  rien  :  car,  en  admettant  que  le  cerveau 
seul  soit  le  siège  de  cette  reviviscence  de  l'image,  nous  savons  que  tout 
organe  central  rapporte  ses  perceptions  subjectives  à  l'extrémité  des  nerfs 
sensitifs  correspondants  et  précisément  dans  une  étendue  périphérique  en 
rapport  avec  l'étendue  de  l'organe  central  mis  en  action.  Mais  il  est  des 
preuves  directes  que  la  grandeur  variable  de  l'image  dépend  d'un  effet 
moral,  et  que,  par  suite,  cette  image  elle-même  est  principalement  de 
nature  centrale.  Van  Breda  a  remarqué  qu'il  voyait,  en  se  couvrant  par- 
faitement les  yeux,  l'image  accidentelle  se  rapetisser  ou  s'agrandir  lorsqu'il 
exécutait  des  mouvements  qui  le  rapprochaient  ou  qui  l'éloignaient  d  un 
objet  réel  occupant  le  lieu  apparent  de  l'image.  —  2°  Si  l'on  examine  une 
image  stéréoscopique  transparente,  lorsque  l'une  des  rétines  est  affectée 
par  une  image  accidentelle,  on  voit  celle-ci  dans  l'un  des  plans  de  l'image 
stéréoscopique  sur  lesquels  on  fixe  particulièrement  les  yeux;  il  est  curieux 
de  voir  l'image  suivre  les  reliefs  donnés  par  le  stéréoscope  ;  lorsqu'elle  se 
rapproche  des  plans  situés  sur  le  devant,  sa  grandeur  diminue  ;  elle  est 
plus  grande  incontestablement  quand  on  l'observe  dans  les  derniers  plans, 
dans  ceux  qui  paraissent  les  plus  éloignés.  «  Il  semblerait,  dit  Melsens, 
auquel  nous  empruntons  cette  expérience,  et  qui  se  montre  cependant  très 
partisan  de  la  théorie  de  Plateau,  il  semblerait  donc  que  l'imagination  a 
une  part  très  considérable  dans  l'apparence,  la  petitesse  et  la  grandeur  de 
l'image  accidentelle.  » 

Un  phénomène  très  remarquable,  et  dont  l'explication  est  également 
facile  par  les  données  de  la  physiologie  générale  des  nerfs,  est  celui  connu 
sous  le  nom  d'alternance  des  images  consécutives.  Nous  en  empruntons 
à  Helmholtz  la  description  et  l'explication  :  «  Dans  l'état  où  l'on  a  rendu 
visible  pour  un  instant,  sous  sa  forme  négative,  au  moyen  de  la  lumière 
réagissante,  une  image  consécutive  persistante,  on  voit  quelquefois  appa- 
raître, aussitôt  après,  une  image  accidentelle  positive  dans  le  champ  nsuel 
obscur.  Il  faut  conclure  de  là  que  l'excitation  des  parties  fatiguées  de  la 
rétine,  au  moyen  de  la  lumière  réagissante,  excitation  qui  est  plus  faible 
que  celle  des  parties  non  fatiguées,  présente  cependant  une  durée  plus 
longue,  circonstance  analogue  à  ce  qui  se  passe  pour  les  nerfs  moteurs, 
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puisque  la  secousse  d'un  muscle  fatigué,  moins  énergique  que  celle  d'un 
muscle  qui  ne  l'est  pas.  présente  une  durée  plus  considérable.  » 

Couleurs  des  images  consécutives  et  images  consécutives  des  objets 
colorés.  —  Au  moment  où  les  images  consécutives  passent  du  positif  au 
négatif,  elles  présentent  des  alternances  de  phases  colorées  dans  leurs 
parties  primitivement  claires,  c'est-a-dire  que  les  parties  blanches  passent 
successivement  par  un  bleu  verdâtre  à  l'indigo,  puis  au  violet,  à  l'orangé 
et  finalement  au  vert  jaunâtre.  Il  est  facile  de  se  rendre  compte  de  ces 
phénomènes  en  admettant  que.  pour  les  fibres  qui  président  à  l'impression 
par  chacune  des  couleurs  fondamentales,  les  périodes  d'excitation  persis- 
tantes et  d'épuisement  ou  fatigue  consécutive,  c'est-à-dire,  en  un  mot,  les 
différentes  périodes  des  images  consécutives  (positive  et  négative)  ont  des 
durées  différentes  :  ainsi  une  partie  impressionnée  par  le  blanc,  c'est-a-dire 
par  du  rouge,  du  vert  et  du  violet,  présentera  d'abord  une  image  per- 
sistante positive  blanche:  puis  la  persistance  de  l'excitation  sur  la  fibre 
rouge  cessant  plus  vite  que  sur  les  deux  autres  fibres,  l'image  positive 
perdra  sou  élément  rouge,  c'est-a-dire  passera  au  vert  bleuâtre,  etc.  Mais 
l'arrivée  d'une  lumière  réagissante  pourra  modifier  l'aspect  ou  l'accentuer 
davantage.  Si.  pendant  la  présence  de  l'image  accidentelle,  dit  Helmholtz, 
on  laisse  pénétrer  peu  à  peu  de  la  lumière  réagissante,  en  écartant  douce- 
ment les  mains  dont  on  a  recouvert  les  yeux,  on  voit  cette  image  acciden- 
telle passer  a  des  phases  plus  avancées  de  son  développement  chromatique  ; 
elle  revient  au  contraire  a  des  phases  moins  avancées,  lorsqu'on  affaiblit 
la  lumière  réagissante.  Si  on  laisse  pénétrer  la  lumière  au  moment  où  les 
parties  claires  de  l'image  sont  bleues,  on  les  voit  devenir  jaunes:  si  l'on 
recouvre  alors  les  yeux,  on  retrouve  le  bleu. 

C'est  qu'en  effet  ce  que  nous  avons  dit  pour  les  images  consécutives 
des  corps  simplement  lumineux  se  reproduit,  avec  une  modification 
île  a  comprendre,  pour  les  objets  colorés.  Si  l'on  regarde  un  objet 
rouge,  puis  qu'on  ferme  les  yeux,  par  le  fait  de  la  persistance  de  l'excita- 
tion, on  continue  a  voir  l'objet  avec  sa  couleur  rouge;  c'est  ici  l'image 
consécutive  positive,  dite  dans  ce  cas  homochroique  (de  même  couleur 
que  l'objet)  :  mais,  dès  que  cette  image  disparait  et  est  remplacée  par  une 
négative,  cette  dernière  prend  la  couleur  complémentaire,  c'est-à-dire 
que,  dans  l'exemple  choisi,  eile  est  vue  verte  ou  d'un  bleu  verdâtre.  Pour 
obtenir  ce  résultat,  il  faut  que  la  lumière  réagissante,  qui  développe  le 
négatif,  soit  assez  intense:  il  faut,  par  exemple,  après  avoir  regardé  un 
objet  coloré,  porter  le  regard  sur  du  papier  blanc  ou  gris  clair:  si  donc 
on  a  regardé  du  papier  rouge,  l'image  consécutive  négative  obtenue  en 
fixant  du  papier  gris  sera  d'un  bleu  verdâtre.  Du  papier  rose,  au  contraire, 
donnera  une  image  négative  complètement  verte  :  du  vert  en  donnera  une 
rosée,  du  bleu  une  jaune,  et  du  jaune  une  bleue.  La  rétine  (ou  le  nerf 
optiquei  peut  donc  éprouver  une  fatigue  partielle  pour  les  couleurs  ;  si, 
par  exemple,  d'après  l'hypothèse  de  Th.  Young,  les  fibres  sensibles  au 
vert  ont  subi  une  grande  excitation  et  une  grande  fatigue  en  prése 
d'une  lumière  verte,  lorsque  cette  même  partie  de  la  rétine  reçoit  ensuite 
de  la  lumière  blanche,  l'impression  du  vert  est  affaiblie  ou  supprimée,  et 
celles  du  rouge  et  du  violet  sont  vives  et  dominantes  ;  leur  somme  donne 
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alors  l'impression  du  pourpre,  qui  <'u  se  mélangeant  avec  le  blanc  invariable 
du  fond,  produit  la  couleur  rose.  11  va  presque  sans  «lire  que, si  l'on  emploie 
comme  lumière  réagissante  non  de  la  lumière  blanche,  mais  de  la  lumière 
colorée,  l'image  uégative  aura  une  couleur  mixte,  résultant  de  la  couleur 
•  lu  fond  et  de  la  couleur  que  doit  avoir  l'image  uégative  en  raison  de  la  na- 
ture des  fibres  qui  ont  été  précédemment  épuisées  par  l'impression  directe. 

Contrastes.  —  C'est  encore  par  la  fatigue  rétinienne  que  s'expliquent 
la  plupart  des  phénomènes  connus  sous  le  nom  de  contrastes  des  couleurs. 
Cependant  il  faut  distinguer  ce  que  Chevreul  a  appelé  le  contraste  successif 
et  le  contraste  simultané. 

Tous  les  faits  que  nous  venons  d'indiquer  relativement  aux  images  con- 
sécutives colorées  et  négatives  (non  homochroïques)  rentrent  dans  la  classe 
des  contrastes  successifs;  ce  sont  des  phénomènes  grâce  auxquels  une 
partie  de  la  rétine,  selon  qu'elle  vient  d'être  fatiguée  par  l'impression 
d'une  couleur,  devient  par  cela  même  plus  ou  moins  apte  à  être  impres- 
sionnée par  une  autre  couleur;  si  l'on  a  regardé  une  surface  rouge,  puis 
qu'on  regarde  une  surface  hleu  vert,  les  fibres  du  rouge  étant  fatiguées 
par  la  première  impression,  il  n'y  a  que  les  fibres  du  vert  et  du  violet  qui 
entrent  fortement  en  action,  et  alors  le  hleu  vert  est  vu  avec  une  netteté, 
une  saturation  toute  particulière  ;  on  dit  alors  que  ce  hleu  vert  est  vu  plus 
fortement  par  un  effet  de  contraste,  ce  qui  revient  à  dire  que  l'impression 
du  hleu  vert  objectif  est  comme  renforcée  par  l'image  accidentelle  négative 
du  rouge,  puisque  cette  image  négative  est  précisément  complémentaire 
du  rouge,  c'est-à-dire  formée  de  vert  et  de  violet.  —  C'est  encore  dans  la 
classe  des  contrastes  successifs  que  rentrent  les  modifications  qu'imprime 
à  une  couleur  une  autre  couleur  placée  dans  son  voisinage  immédiat  :  c'est 
qu'en  effet,  dans  l'usage  habituel  de  nos  yeux,  nous  laissons  toujours  le 
regard  errer  sans  cesse  d'un  point  à  un  autre;  le  regard  glissant  ainsi  sur 
des  surfaces  et  des  objets  clairs,  sombres  et  colorés,  l'impression  de  chaque 
couleur  est  modifiée,  puisqu'elle  vient  successivement  exciter  des  parties 
de  la  rétine  qui  immédiatement  auparavant  avaient  été  frappées  par  d'autres 
couleurs  et  dont  la  sensibilité  est  ainsi  modifiée:  chaque  champ  coloré 
donne  ainsi  une  image  consécutive  négative,  qui,  par  suite  des  oscillations 
du  regard,  arrive  à  être  couverte  parle  champ  coloré  voisin  et  en  change 
la  teinte  perçue.  —  De  même  nature  est  le  phénomène  qu'on  observe 
lorsqu'un  champ  très  petit,  d'une  couleur  déterminée,  se  présente  sur  un 
fond  large  d'une  autre  teinte:  si,  par  exemple,  il  y  a  un  espace  rouge  (un 
petit  carré  de  papier  rouge)  sur  un  fond  gris,  notre  regard  passant  toujours, 
par  des  oscillations  presque  insensibles  de  l'œil,  par  dessus  le  bord  du 
rouge  au  gris,  les  parties  grises  les  plus  voisines  du  rouge  sont  atteintes 
par  une  image  consécutive  négative  du  rouge,  et  apparaissent  avec  une 
faible  teinte  de  vert  bleuâtre.  Inversement,  si  l'on  fixe  un  morceau  de 
papier  blanc  ou  gris  avec  un  œil  et  qu'on  glisse  derrière  un  verre  coloré, 
le  morceau  de  papier  prend  immédiatement  la  couleur  complémentaire  du 
verre  coloré,  et  la  prend  seulement  sur  ses  bords,  si  le  papier  a  une  large 
surface,  sur  toute  son  étendue,  si  cette  surface  est  peu  considérable.  — 
Tous  ces  phénomènes  sont  des  contrastes  successifs ,  quoiqu'à  première 
vue  on  soit  tenté  de  les  prendre  pour  des  contrastes  simultanés,  si  l'on  ne 
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tient  pas  compte  de  ce  fait  que,  dans" l'usage  habituel  de  nos  yeux,  nous 
laissons  toujours  le  regard  errer  d'un  point  à  un  autre. 

Quels  sont  donc  les  phénomènes  qui  méritent  le  nom  de  contrastes 
simultanés^  Ce  sont  ceux  dans  lesquels  les  mouvements  de  l'œil  sont 
absolument  exclus,  de  sorte  qu'il  n'y  ait  pas  modification  de  l'excitabilité 
d'une  région  rétinienne  par  la  fatigue  résultant  d'une  impression  colorée 
antérieure.  Ces  contrastes  sont  rares,  et  nous  n'en  citerons  qu'un  exemple 
destiné  à  montrer  qu'il  s'agit,  non  pas  de  phénomènes  rétiniens,  mais 
d'actes  purement  psychiques  dans  lesquels  le  jugement  joue  le  rôle  le  plus 
important.  Nous  voulons  parler  de  la  célèbre  expérience  des  ombres 
colorées.  Si,  à  la  clarté  du  jour,  on  allume  une  bougie  dont  la  lumière  est 
rougeâtre,  et  si  l'on  fait  tomber  l'ombre  d'un  corps  éclairé  par  cette  bougie 
sur  un  papier  blanc,  l'ombre  devrait  paraître  grise,  puisqu'elle  n'est  due 
qu'à  la  lumière  diurne,  et  cependant  elle  est  bleuâtre.  La  cause  en  est 
évidemment  dans  la  comparaison  avec  la  lumière  rougeâtre  ambiante  que 
provient  de  la  bougie.  Cette  lumière  nous  semble  blanche,  parce  que  nous 
sommes  habitués  à  considérer  la  lumière  diffuse  comme  blanche.  Or,  du 
moment  que  notre  jugement  est  altéré  au  point  qu'une  lumière  rougeâtre 
nous  semble  blanche,  toute  lumière  qui,  en  réalité,  est  blanche,  doit 
nécessairement  nous  paraître  vert  bleuâtre.  Si  l'on  ne  produit  l'ombre 
qu'après  avoir  rendu  impossible  toute  comparaison  avec  la  lumière  ambiante 
de  la  bougie  (en  regardant,  au  travers  d'un  tube  noirci  à  l'intérieur, 
l'ombre  portée),  cette  ombre  paraît  grise  (Fechner)  ;  mais,  si  on  la  regarde 
au  contraire  par  le  tube  après  que  déjà  on  a  jugé  qu'elle  est  bleue, 
elle  restera  de  cette  teinte  alors  même  que  la  lumière  de  la  bougie  est 
enlevée. 

On  voit  que,  à  part  les  phénomènes  dans  lesquels  le  jugement  ou  acte 
psychique  intervient  d'une  manière  à  peu  près  exclusive  (il  a  certainement 
une  part  plus  ou  moins  grande  dans  tous),  nous  pouvons  expliquer  toutes 
les  particularités,  parfois  si  bizarres,  des  images  consécutives,  positives  ou 
négatives,  ainsi  que  la  plupart  des  phénomènes  de  contraste,  par  deux 
propriétés  des  éléments  nerveux  (terminaux  ou  conducteurs),  à  savoir  la 
persistance  de  leur  excitation,  et  la  diminution  de  leur  excitabilité  par 
la  fatigue.  Cette  théorie,  développée  par  Helmholtz,  et  aujourd'hui 
adoptée  par  la  majorité  des  physiologistes,  a  pris  la  place  d'une  autre 
théorie  célèbre,  qui  régna  longtemps  sans  conteste,  la  théorie  de  Plateau, 
à  laquelle  nous  devons  au  moins  une  courte  mention.  D'après  Plateau,  il  y 
aurait  des  transformations  spontanées  dans  l'état  de  l'appareil  nerveux 
terminal  pendant  la  durée  des  effets  dits  consécutifs,  c'est-à-dire  que  les 
images  consécutives  seraient  dues  à  une  nouvelle  action  de  la  rétine,  action 
quiserait  opposée  à  la  première  :  après  chaque  sensation  vive  de  lumière, 
la  rétine  ne  reviendrait  au  repos  qu'en  accomplissant  une  série  d'oscillations 
qui  la  feraient  passer  alternativement  par  des  états  opposés,  et  ces  états  oppo- 
sés correspondraient  aux  sensations  d'images  consécutives  négatives  et 
d'images  consécutives  colorées  avec  couleurs  complémentaires.  «  Lorsque 
la  rétine,  dit  Plateau,  est  soumise  à  l'action  des  rayons  d'une  couleur  quel- 
conque, elle  résiste  à  cette  action  et  tend  à  regagner  l'état  normal  avec  une 
force  de  plus  en  plus  intense.  Alors,  si  elle  est  subitement  soustraite  à  la 
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cause  excitante,  elle  revient  à  l'état  normal  par  un  mouvement  oscillatoire 
d'autant  plus  énergique  que  l'action  s'est  prolongée  davantage,  mouvement 
en  vertu  duquel  l'impression  passe  d'abord  de  l'état  positif  a  l'état  négatif, 

puis  continue  généralement  a  osciller  d'une  manière  plus  ou  moins  régulière 
en  «.'affaiblissant.  •>  Ce  sont  surtout  les  phénomènes  d'alternance  des  images 
consécutives,  positives  et  négatives  (ci-dessus  p.  61ô),  qui  avaient  amené 
Plateau  à  concevoir. cette  théorie  des  oscillations  rétiniennes,  pour  ainsi 
dire  autour  du  centre  de  gravité  représenté  par  l'état  de  repos  :  nous 
avons  vu  que  les  notions  de  physiologie  générale  relatives  à  l'inlluence 
de  la  fatigue  sur  la  durée  de  l'excitation  surajoutée  nous  permettent 
d'expliquer  ces  faits  sans  hypothèses.  Plateau  avait  été  également  amené 
à  sa  théorie  par  l'étude  des  phénomènes  d'irradiation  sur  lesquels  nous 
dirons  encore  quelques  mots. 

Phénomènes  d'irradiation.  —  D'autre  part,  un  objet  très  lumineux, 
placé  sur  un  fond  noir,  nous  paraît  toujours  plus  grand  qu'il  n'est  en 
réalité;  au  contraire,  un  objet  noir  ou  peu  éclairé,  placé  sur  un  fond  très 
lumineux,  nous  parait  plus  petit  qu'il  n'est.  On  admet  pour  expliquer  ce 


Fig.  172. 


Irradiation. 


fait  que  les  parties  très  lumineuses  ébranlent  non  seulement  les  points  de 
la  rétine  où  elles  viennent  se  peindre,  mais  encore  les  points  les  plus  voisins, 
de  façon  à  empiéter  sur  les  images  des  parties  moins  éclairées  :  aussi  a-t-on 
désigné  ce  phénomène  sous  le  nom  d'irradiation.  C'est  ainsi  qu'un  triangle 
blanc,  placé  sur  un  fond  noir,  nous  paraît  plus  grand  qu'il  n'est,  et  de 
plus  ne  se  présente  pas  avec  des  bords  rectilignes,  mais  comme  limité 
par  des  lignes  courbes,  avec  des  bords  convexes,  en  un  mot;  un  triangle 
noir,  sur  un  fond  blanc,  nous  paraîtra,  au  contraire,  plus  petit  et  avec 
des  bords  concaves.  Dans  la  figure  172,  le  carré  blanc  sur  fond  noir 
parait  plus  grand  que  le  noir  sur  blanc,  quoique  les  deux  carrés  aient 
exactement  les  mêmes  dimensions.  Une  surface  partagée  en  lignes  égale- 
ment épaisses  et  alternativement  blanches  et  noires  nous  semblera  cepen- 
dant contenir  plus  de  blanc  que  de  noir,  les  lignes  blanches  paraissant 
plus  larges  que  les  autres:  c'est  pour  cela  que  les  monuments  gothiques, 
noircis  par  le  temps,  se  projetant  sur  un  ciel  brillant,  nous  paraissent  plus 
légers,  plus  élancés  que  les  monuments  récents  de  pierres  blanches. 

Illusions  d'optique.  —  Presque   tous    les    phénomènes  si  nombreux 
connus  sous  le  nom  d'illusions  d'optique,  peuvent  se  ramener  aux  phéno- 
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rnèues  de  persistance  et  d'irradiation  des  images  sur  la  rétine.  11  faut  y 
ajouter  des  excitations  qui  ont  leur  source  dans  la  rétine  marne  (images 
subjectives,  perceptions  ent optiques).  Les  principales  sont  dues  aux 
modifications  de  la  circulation.  Les  vaisseaux  de  la  rétine  (p.  597)  peuvent 
se  congestionner  et  exercer  alors  sur  les  éléments  rétiniens  des  compres- 
sions qui.  faibles,  excitent  la  membrane  sensible,  fortes,  la  paralysent. 
Ainsi  quand  on  baisse  et  relève  brusquement  la  Jête,  on  obtient  des 
sensations  visuelles  subjectives,  composées  de  points  brillants  et  de  points 
noirs  qui  semblent  se  peindre  dans  l'œil.  Beaucoup  de  cécités  tiennent  à  des 
troubles  vasculaires  de  la  rétine,  troubles  qu'on  peut  constater  sur  le  vivant 
par  l'usage  de  l'ophtlialmoscope.  D'autres  images  entoptiques  curieuses 
se  présentent  lorsqu'on  regarde  au  microscope,  surtout  lorsqu'on  n'a  pas 
placé  l'objet  au  foyer  de  cet  instrument  :  ce-  sont  des  -mouches  volantes, 
sous  l'aspect  d'amas  de  petits  globules  ronds,  tous  à  peu  près  d'égal  volume, 
et  mêlés  à  quelques  filaments  flexueux.  Gh.  Robin  a  démontré  que  ces 
images  sont  dues  à  la  production  sur  la  rétine  de  l'ombre  des  globules  et 
des  filaments  (éléments  du  tissu  muqueux,ou  tissu connectif  embryonnaire) 
qui  sont  suspendus  dans  le  corps  vitré. 

Vision  droite  (avec  images  renversées).  —  Un  point  qui  a  beau- 
coup intrigué  les  physiologistes,  c'est  que  nous  voyons  les  objets 
droits  et  dans  leur  position  normale,  quoique  sur  la  rétine  les 
images  soient  renversées  :  l'explication  est  facile.  Nous  voyons  les 
objets  droits  et  non  renversés,  parce  que  notre  esprit  transporte  à 
l'extérieur  toutes  les  impressions  qui  se  font  sur  la  rétine,  et  en 
transporte  tous  les  points  dans  la  direction  que  les  rayons  lumineux 
ont  dû  suivre,  pour  venir  impressionner  telle  ou  telle  partie  de 
la  membrane  sensible  :  en  d'autres  termes,  à  chaque  partie  du 
champ  rétinien  correspond  une  partie  du  champ  visuel  extérieur,  et 
ces  deux  champs  sont  liés  si  nécessairement  l'un  à  l'autre,  que  tout 
ce  qui  se  passe  dans  le  premier  est  reporté  au  second  dans  la  place 
qu'il  doit  y  occuper.  Ainsi  quand  nous  regardons  un  objet  au  point 
de  fatiguer  la  rétine  et  d'y  faire  persister  l'image,  alors  même  que 
nous  fermons  les  yeux,  cette  image  continue  à  être  vue  droite  et 
non  renversée.  On  ne  saurait  dire  s'il  y  a  là  un  effet  de  l'habitude 
et  dzY  éducation  des  sens,  car  on  rapporte  des  cas  d'aveugles  de 
naissance  qui,  au  moment  où  la  vue  leur  fut  rendue,  virent  aussitôt 
les  objets  droits  et  non  renversés  l. 

i  Nous  nous  sommes  élevés  plus  haut  (Voy.  p.  601)  contre  la  vieille  formule 
qui  identifie  la  rétine  à  un  écran  pur  et  simple  ;  nous  avons  vu  qu'il  ne  suffit 
pas  de  conduire  le  rayon  lumineux  jusqu'à  la  rétine,  qu'il  faut  le  suivre  et 
l'étudier  dans  cette  membrane.  Or.  cette  étude,  faite  précédemment  (p.  601), 
nous  donne  précisément  les  éléments  capables  de  nous  expliquer  la  nécessite 
de  la  vue  droite  avec  les  prétendues  images  renversées.  On  sait  que  la 
compression  mécanique  d'un  point  de  la  rétine  donne  lieu  à  une  image  lumi- 
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Vision  avec  les  deux  yeux.  —  Il  faut  aussi  rechercher  quelles  sont 
conditions  de  la  vue  simple  avec  les  deu  c  yeux:  pour  qu'un 
point,  qui  vient  faire  Bon  image  dans  Les  deux  veux  et  par  suite 
donne  lieu  a  deux  impressions  rétiniennes,  ne  produise  qu'une 
seule  impression  dans  les  organes  nerveux  centraux.  &ur  le  cerveau, 
il  faut  qu'il  vienne  se  peindre  sur  deux  points  similaires  des  deux 
rétines  :  chaque  fois  que  nous  voyons  double,  comme  dans  le 
strabisme,  c'est  qu'il  y  a  défaut  de  symétrie  entre  les  points 
ébranlés  dans  chaque  rétine  (Voy.  p.  44).  Mais  il  faut  ajouter  que 
la  nécessité  de  l'impression  sur  deux  points  similaires,  iden- 
tiques des  deux  rétines,  n'est  que  le  résultat  de  l'habitude,  que 
rien  sous  ce  rapport  n'est  préétabli  et  fatalement  lié  à  une  dispo- 
sition anatomique,  comme  le  voulait  la  théorie  nativistique  de 
J.  Millier.  Aujourd'hui,  après  les  belles  études  de  Helmholtz,  la 
théorie  empiristique  doit  remplacer  la  théorie  nativistique.  Ne 
nous  suffit-il  pas  de  faire  des  préparations  sous  le  microscope 
composé,  qui  renverse  les  images,  pour  apprendre  à  diriger,  sans 
réflexion,  nos  mouvements  d'après  une  perception  visuelle  qui  est 
l'inverse  de  celle  à  laquelle  nous  sommes  habitués?  Les  strabiques 
ne   s'habituent-ils  point  à  fusionner  les  images  fournies  par  des 


neuse  (phosphène,  p.  597),  qui  nous  semble  située  dans  le  champ  visuel  du 
côté  opposé  à  celui  où  se  t'ait  la  compression  (V.  Serre  d'Uzès,  Essai  sur  les 
phosphènes  ou  anneaux  lumineux  de  la  rétine,  Paris,  1853).  «  Cette 
situation  de  l'image  subjective  des  phosphènes.  dit  Rouget,  image  diamétra- 
lement opposée  à  la  région  de  la  rétine  excitée  (quoique  cette  image  soit  com- 
plètement indépendante  des  phénomènes  optiques  de  la  vision),  démontre  que 
toutes  les  impressions  communiquées  aux  extrémités  des  nerfs  rétiniens  par 
l'intermédiaire  des  bâtonnets  (V.  p.  600)  sont  reportées  au  dehors  de  l'œil 
dans  la  direction  d>>s  axes  prolongés  des  bâtonnets.  Les  axes  prolongés 
s'entre-croisent  au  centre  de  courbure  de  la  rétine  (dans  l'œil),  puisque  les 
bâtonnets  sont  ordonnés  suivant  les  rayons  de  cette  courbure;  après  leur  entre- 
croisement, ils  ont,  en  dehors  de  l'œil,  dans  la  place  où  se  produit  l'image 
subjective,  une  direction  inverse  à  celle  des  bâtonnets  eux-mêmes,  les  axes 
prolongés  des  bâtonnets  de  la  région  supérieure  de  la  rétine  correspondant 
â  la  partie  inférieure  de  l'image  subjective  (phosphène),  ceux  de  la  région 
inférieure  à  la  partie  supérieure,  etc.  Cette  inversion  se  produit  également 
quand,  au  lieu  d'un  corps  solide  (extrémité  du  doigt  pour  les  phosphènes), 
c'est  une  image  renversée  formée  sur  le  miroir  choroïdien  (p.  601)  qui  fait 
vibrer,  après  réflexion,  les  bâtonnets  dans  la  direction  de  leur  axe.  De  cette 
façon,  le  renversement  physique  (optique),  résultant  de  l'entre-croisement 
des  rayons  lumineux  au  point  nodal,  est  composé  et  annulé.  En  un  mot,  1' 'image 
renversée  par  les  conditions  optiques  de  l'œil,  est  redressée  par  le  méca- 
nisme physiologique  des  sensations  reportées  à  distance  du  point  excité, 
comme  sont  reportées  loin  du  point  excité  les  sensations  de  fourmillement  péri- 
phérique (Voy.  p.  100,  Excentricité  des  sensations)  résultant  de  congestions 
médullaires  ou,  mieux  encore,  comme  les  sensations  des  moignons  des  amputés 
sont  rapportées  à  l'extrémité  desMoigts.  » 
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points  non  identiques  des  deux  rétines,  et  cette  habitude  ne 
devient- elle  pas  assez  grande  pour  que  la  diplopie  se  manifeste 
lorsque,  après  opération  et  retour  de  l'œil  à  sa  position  normale, 
les  images  viennent  se  faire,  cette  fois,  sur  des  points  identiques1? 
Vue  des  reliefs.  —  La  vue  des  reliefs  est  due  à  ce  que  chacun 
des  deux  yeux  voit  le  même  objet  sous  un  angle  différent  (fig.  173), 
impressions  que  les  centres  cérébraux  fusionnent  en  une  seule, 
laquelle  donne  la  notion  du  relief.  C'est  ce  que  démontre  l'emploi 
du  stéréoscope,  instrument  dans  lequel  chaque  œil  regarde  à  tra- 
vers un  prisme  l'image  d'un  objet  prise  pour  chacun  des  yeux  à 
■un  point  de  vue  différent;  la  fusion  de  ces  deux  images  donne  la 


Fig.  173.  —  Objets  solides  iKelief). 

sensation  du  relief  de  l'objet.  En  un  mot,  d'après  la  conclusion 
même  de  Helmholtz,  dans  la  stéréoscopie,  deux  sensations,  recon- 
naissables  l'une  de  l'autre,  arrivent  simultanément  à  notre  con- 
science ;  leur  fusion  en  une  notion  unique  de  l'objet  extérieur  ne  se 
fait  pas  par  un  mécanisme  'préétabli  de  l'excitation  de  l'organe 
des  sens,  mais  par  un  acte  de  conscience. 

Sur  toutes  les  questions  de  ce  genre,  l'histoire  des  aveugles-nés 
qu'on  vient  d'opérer  est  décisive.  Au  moment  où  ils  recouvrent  la 
vue,  ils  éprouvent  les  mêmes  impressions  visuelles  que  nous; 
mais  leurs  centres  des  perceptions  visuelles  n'ont  pas  fait,  dans 
leurs  rapports  avec  les  autres  centres,  la  même  éducation  que  les 
nôtres  :  ce  qui  leur  manque,  c'est  ce  que  nous  avons  acquis.  Le 
plus  souvent,  au  moment  où,  pour  la  première  fois,  ils  voient  le 
monde  extérieur,  ils  croient  que  tous  les  objets  qu'ils  aperçoivent 
touchent  leurs  yeux;  ils  ne  savent  ni  situer,  ni  interpréter  leurs 
impressions  rétiniennes  2. 


i  Voy.  E.  Javal,  art.  Diplopie  du  Nouv.  Dict.  de  méd.  et  de  chir.  prat  , 
t.  XI,  p.  653. 

2  Voy.  l'histoire  bien  connue  de  l'aveugle  de  Cheselden,  in  H.  Taine,  De 
l'intelligence,  t.  II,  ch.  II. 


MUSCLES  DK  L'Œil.  Q23 

III.   Annexes  de  Vœil. 

Les  annexes  de  l'œil  sont  :  les  muscles  destinés  à  mouvoir  Le 
globe  oculaire;  et  Y  appareil  lacrymal,  qui  protège  la  partie  anté- 
rieure, la  partie  libre  de  ce  globe. 

Muscles  de  l'œil.  —  Si  l'on  réfléchit  au  peu  d'étendue  de  la  partie 
vraiment  sensible  de  la  rétine,  on  concevra  de  quelle  utilité  sont 
les  mouvements  du  globe  oculaire.  En  effet,  l'œil  peut  être  consi- 
déré connue  un  tube  assez  étroit,  que  nous  tournons  dans  tous  les 
sons,  pour  faire  parvenir  dans  sa  partie  profonde  médiane  l'image 
des  objets  extérieurs.  Ces  mouvements  sont  opérés  par  les  muscles 
du  globe  oculaire.  Ce  sont  d'abord  les  muscles  droits,  dont  l'action 
est  facile  à  comprendre;  les  uns  sont  élévateurs  ou  abaisseurs 
(droit  supérieur  et  inférieur)  ;  les  autres  abducteurs  ou  adducteurs 
(droit  externe  et  droit  interne)  ;  les  droits  internes  sont  surtout 
importants,  car  ils  servent  à  faire  converger  les  deux  axes  visuels 
vers  un  objet  que  l'on  regarde  avec  les  deux  yeux.  Par  leurs 
combinaisons,  ces  muscles  donnent  lieu  à  tous  les  mouvements 
possibles.  Cependant  on  trouve  un  second  groupe  de  deux  muscles 
destinés  à  opérer  les  mouvements  de  rotation  du  globe  sur  son 
axe  antéro-postérieur.  Ce  sont  les  deux  obliques.  L'étude  exacte 
des  points  d'insertion  ou  de  réflexion  de  ces  muscles  (poulie  du 
grand  oblique)  montre  qu'ils  doivent  tous  deux  diriger  la  pupille 
en  dehors,  et  lui  faire  subir  de  plus  un  mouvement  de  rotation 
qui,  pour  l'œil  droit,  par  exemple,  sera  dans  le  même  sens  que  les 
aiguilles  d'une  montre  sous  l'influence  du  grand  oblique,  et  en  sens 
inverse  sous  l'influence  du  petit  oblique.  Ces  mouvements  de  rotation 
paraissent  destinés  à  contre-balancer  ceux  de  la  tête  et  à  maintenir 
l'œil  droit  lorsque  nous  inclinons  la  tête  d'un  côté  ou  de  l'autre. 

De  plus,  les  muscles  obliques  se  dirigent  d'avant  en  arrière,  puisqu'ils 
vont  s'insérer  à  l'hémisphère  postérieur  du  globe  de  l'œil  ;  ils  doivent 
donc  tirer  ce  globe  en  avant,  et  si  ce  mouvement  coïncide  avec  celui  des 
muscles  droits,  qui  tirent  légèrement  le  globe  en  arrière,  et  surtout  avec 
celui  du  sphincter  palpébral  qui  le  comprime  d'avant  en  arrière,  il  doit 
en  résulter  une  sorte  de  compression  du  globe  de  l'œil.  Cette  compression 
est  destinée  à  éviter  les  trop  violentes  congestions  de  l'œil,  qui  est  alors 
serré  comme  une  éponge  que  l'on  exprime.  Et,  en  effet,  dans  les  efforts 
violents  qui  congestionnent  la  tête,  on  ferme  instinctivement  les  yeux  et 
on  contracte  avec  force  toutes  les  puissances  musculaires  qui  y  sont 
annexées  ;  les  enfants,  qui  crient  parfois  avec  une  telle  violence  que  leur 
face  en  devient  toute  turgide,  ferment  alors  énergiquement  les  yeux  et 
contractent  sans  doute  en  même  temps  les  muscles  obliques  l. 

1  Voy.  à  ce  sujet  une  étude  très  originale  de  Darwin  sur  les  mouvements  de 
la  face,  dans  leurs  rapports  avec  l'expression  des  émotions  pénibles  et  tristes  : 
«  Quand  lés  enfants  crient   fortement,  l'action  de  crier  modifie  profondément 
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A  l'étude  des  muscles  de  l'œil  se  rattache  celle  des  muscles  des 
paupières  ;  ces  muscles  sont  au  nombre  de  deux  ;  le  releveur  de 
la  paupière  supérieure  et  le  sphincter  palpèbral  ou  orbiculaire. 
Le  releveur  ne  se  repose  à  l'état  de  Teille  que  dans  des  instants 
très  courts,  et  par  saccades,  au  moment  du  clignement.  Le  sphincter 
palpèbral  est,  comme  tous  les  sphincters,  formé  de  fibres  en  anse 
ou  en  anneau,  mais  il  présente  de  chaque  côté,  et  surtout  en  dedans, 
des  adhérences  osseuses,  de  vraies  insertions,  de  telle  sorte  qu'en 
se  contractant  il  réduit  l'ouverture  palpébrale  à  une  fente  transver- 
sale, et  non  à  un  point;  c'est  que,  de  plus,  les  voiles  palpébraux 
contiennent  dans  leur  épaisseur  de  fortes  couches  de  tissus  fibreux 
résistants  'dits  cartilages  tarses).  Les  fonctions  de  ce  sphincter 
semblent  supplémentaires  de  celles  de  l'orbiculaire  de  l'iris  :  il  se 
contracte  comme  ce  dernier  d'une  manière  réflexe,  sous  l'influence 
de  sensations  rétiniennes,  par  exemple,  lorsque  la  lumière  est  trop 
vive  ;  mais  il  se  contracte  aussi  sous  l'influence  de  réflexes  dont  le 
point  de  départ  est  sur  la  cornée.  Aussi  est- il  difficile  de  tenir  l'œil 
ouvert  quand  un  corps  étranger  touche  la  surface  antérieure  de  la 
cornée;  les  maladies  de  cette  surface  donnent  souvent  lieu  à  de 
véritables  spasmes  des  paupières. 

Appareil  lacrymal.  —  Cet  appareil  se  compose  :  d'une  glande 
sécrétant  le  liquide  lacrymal  ou  larmes;  des  paupières,  destinées 
à  répandre  ce  fluide  sur  la  surface  antérieure  du  globe  de  l'œil  : 
et  enfin  d'une  série  de  canaux,  qui  pompent  ce  liquide  et  le  font 
passer  dans  les  fosses  nasales. 

La  glande  lacrymale,  formée  de  lobules  analogues  à  ceux  des 
glandes  salivaires.  est  placée  à  la  partie  supérieure  de  l'angle 
externe  de  l'œil  ;  la  pesanteur  est  donc  suffisante  pour  conduire 
sur  la  partie  externe  du  globe  le  produit  de  sécrétion,  liquide 
limpide,  incolore,  alcalin,  contenant  un  peu  d'albumine  et  de  sels, 

la  circulation,  le  sang  se  porte  à  la  tète  et  principalement  ver-  les  yeux,  d'où 
résulte  une  sensation  désagréable  :  on  doit  à  Ch.  Bell  l'observation  que,  dans 
ce  cas.  l^s  muscles  qui  entourent  les  yeux  se  contractent  de  manière  à  les  pro- 
téger :  cette  action  est  devenue,  par  l'effet  de  la  sélection  naturelle  et  de 
rbérédité,  une  habitude  instinctive.  Parvenu  à  un  âge  plus  avancé,  Tbomme 
cherche  à  réprimer  en  grande  partie  sa  disposition  à  crier,  parce  qu'il  a  reconnu 
que  les  cris  sont  pénibles:  il  s'ert'-rce  aussi  de  réprimer  la  contraction  des 
muscles  corrugateurs.  mais  il  ne  peut  arriver  à  empêcher  celle  des  muscles 
pyramidaux  du  nez,  très  peu  soumis  à  la  volonté,  que  par  la  contraction  des 
fibres  internes  du  muscle  frontal  ;  c"est  précisément  la  contraction  du  centre 
de  ce  muscle  qui  relève  les  extrémités  intérieures  des  sourcils  et  donne  à  la 
physionomie  l*expressi<>n  caractéristique  de  la  tristesse.  »  Léon  Dumont. 
Expression  des  sentiments  d'après  Darwin,  in  Revue  des  cours  scienti- 
fiques, mai  1373.) 
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surtout  du  chlorure  de  sodium.  De  l'angle  externe  de  l'œil,  les 
larmes  sont  étalées  jusqu'à  l'angle  interne  par  les  seuls  mouve- 
ments de  l'orbiculaire,  qui,  en  produisant  le  clignement,  les  répand 
dans  le  sac  conjonctival;  en  effet,  les  surfaces  que  lubrifient  les 
larmes  sont  recouvertes  par  une  muqueuse,  la  conjonctive,  qui, 
passant  de  la  face  postérieure  des  paupières  sur  la  face  antérieure 
du  globe  de  l'œil  (culs-de-sac  conjonctivaux  supérieur  et  inférieur), 
tapisse  la  partie  tout  antérieure  de  la  sclérotique,  et  même  la  cornée, 
comme  nous  l'avons  vu  à  propos  de  cette  membrane  (épithélium 
antérieur).  Ainsi  le  clignement  des  paupières  assure  la  transparence 
tle  la  cornée,  car  il  y  étale  un  liquide  qui  en  prévient  le  dessèche- 
ment, tout  en  restant  en  couche  assez  mince  et  assez  égale  pour  ne 
pas  troubler  la  vision.  On  peut  donc  dire  que  le  clignement  est  à 
l'œil  ce  que  la  déglutition  est  à  l'oreille  (Voy.  p.  507),  et  les  deux 
mouvements  se  produisent  d'une  façon  intermittente  et  très  fré- 
quente. L'un  des  premiers  effets  de  la  paralysie  des  paupières  est 
l'inflammation  de  la  cornée,  qui,  par  défaut  de  circulation  et  d'éta- 
lement des  larmes,  se  trouve  soumise  aux  injures  de  l'air  et  des 
poussières  ambiantes. 

La  sécrétion  des  larmes  est  continue  ;  elle  est  augmentée  parfois 
par  des  causes  morales,  ou  des  réflexes  dont  le  point  de  départ  est 
le  plus  souvent  sur  la  cornée,  mais  parfois  aussi  sur  la  muqueuse 
nasale  ou  sur  la  rétine.  Si  un  corps  étranger  vient  s'arrêter  sur  la 
cornée  et  l'irrite,  il  y  a  aussitôt  une  hypersécrétion  de  larmes  qui 
viennent  le  dissoudre  ou  l'entraîner.  Cette  sécrétion  se  fait  par  un 
phénomène  réflexe  identique  à  celui  qui  préside  à  la  sécrétion  de 
salive.  Le  nerf  centrifuge  de  ce  réflexe  est  le  nerf  lacrymal  (de 
l'ophthalmique  de  Willis,  première  branche  du  trijumeau).  En  effet, 
l'hypersécrétion  lacrymale,  qui  survient  par  action  réflexe  à  la  suite 
de  l'excitation  d'un  grand  nombre  de  nerfs  crâniens  (frontal,  sous- 
orbitaire,  nasal,  lingual,  glosso-pharyngien,  pneumogastrique),  cesse 
de  se  produire  après  la  section  du  nerf  lacrymal.  L'excitation  du 
grand  sympathique,  d'après  Demtschenko,  produit  aussi  une  hyper- 
sécrétion lacrymale,  de  même  que  nous  avons  vu  qu'elle  amène  la 
production  de  la  salive  (V.  p.  317)  ;  mais,  dans  ce  cas,  les  larmes 
présentent  des  caractères  particuliers,  semblables  à  ceux  de  la 
salive  dans  les  mêmes  circonstances;  elles  sont  troubles  et  épaisses, 
tandis  que  celles  qui  résultent  de  l'excitation  du  trijumeau  sont 
limpides  et  transparentes  i  (comparer  avec  ce  qui  a  été  dit  p.  317). 

Les  larmes  s'évaporent  en  grande  partie,  mais  il  y  en  a  toujours 

1  Demtschenko.  Zur  Innervation  cler  Thranendrv.se  (Pflùgers  Archiv. 
fur  die  gesaramte  Physiologie,  Bonn,  sept.  1872). 
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un  excès  qui  reste,  et  qui,  ne  pouvant  s'écouler  normalement  sur 
les  joues  par  le  bord  libre  des  paupières,  vu  la  présence  sur  ces 
bords  de  la  sécrétion  grasse  des  glandes  de  Meibomius  (V.  Glandes 
sébacées),  s'accumule  dans  l'angle  interne  de  l'œil,  au  niveau  de 
cette  excavation  que  l'on  nomme  le  lac  lacrymal.  Delà  les  larmes 
pénètrent  par  les  'points  lacrymaux  (fig.  174),  et  suivent  les 
canaux  lacrymaux,  le  sac  lacrymal  et  le  canal  nasal,  pour 
arriver  dans  les  fosses  nasales,  au  niveau  de  la  partie  antérieure  du 
méat  inférieur.  Pour  se  rendre  compte  de  la  marche  du  liquide 
lacrymal,  on  a  invoqué  bien  des  raisons  qui  n'ont  pas  toutes  une 
égale  valeur,-  on  a  parlé  de  capillarité,  mais  cette  force  physique, 
capable  de  faire  pénétrer  un  liquide  dans  un  petit  tube  vide,  devient 


Fig.  174.  —  Appareil  lacrymal*. 

une  cause  d'arrêt  plutôt  que  de  mouvement  dès  que  ce  tube  est 
plein  4.  Il  en  est  de  même  de  l'assimilation  des  conduits  lacrymaux 
avec  un  siphon.  Il  est  évident,  au  contraire,  que  dans  les  mouve- 
ments d'inspiration,  la  raréfaction  de  l'air  des  fosses  nasales  produit 
une  aspiration  sur  le  canal  nasal  et,  par  suite,  sur  toute  la  série  des 
canaux  et  sac  qui  le  précèdent,  et  que  cette  légère  aspiration  suffit 
pour  établir  le  cours  des  larmes  à  l'état  normal;  aussi,  lorsque  les 

1  Yoy.  Fultz,  Des  voies  lacrymales  (Journal  de  physiologie  de  Bivwn- 
Séquard,  t.  V,  Paris,  1862). 

*  Appareil  lacrymal  vu  par  la  surface  conjonctivale  des  paupières.  Les  glandes  de 
Meibomius  sont  vues  courant  vers  le  bord  des  paupières  ;  —  l,  glande  lacrymale  ;  — 
d,  orifices  de  ses  7  ou  S  conduits  excréteurs,  dans  l'angle  externe  du  cul-de-sac  con- 
jonctival  supérieur;  à  l'extrémité  interne  des  bords  des  paupières,  en  voit  les  orifices 
des][points  lacrymaux  (sur  les  tubercules  lacrymaux);  —  o,  o,  muscle  orbiculaire 
(portion  orbitaire). 
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J armes  sont  plus  abondantes,  faisons-nous,  pour  faciliter  leur  pas- 
-o,de  brusques  inspirations,  comme  dans  \e  sanglot.  Les  voies 
lacrymales  sont  garnies  de  valvules  dont  le  nombre  est  variable, 
mais  qui  sont  toutes  disposées  de  manière  à  ne  permettre  le  cours 
-  larmes  que  dans  un  seul  sens,  et  à  s'opposer  à  tout  reflux. 
Non  seulement  c'est  le  passage  de  l'air  dans  les  narines  qui 
permet  de  comprendre  la  progression  des  larmes  dans  le  conduit 
nasal,  mais  il  semble,  d'autre  part,  que  les  larmes  servent  à  lubri- 
fier les  voies  respiratoires,  et  à  s'opposer  à  l'action  desséchante  du 
courant  d'air  de  la  respiration;  nous  avons  déjà  vu  que  les  foss<  - 
nasales  sont  un  appareil  destiné  à  échauffer  et  à  rendre  humide  l'air 
inspiré;  la  présence  des  larmes,  en  humectant  l'entrée  des  voies 
aériennes,  contribue  puissamment,  par  la  vapeur  d'eau  qu'elles 
cèdent  à  l'air  inspiré,  à  entretenir  jusque  dans  les  poumons  l'humi- 
dité si  favorable  à  l'échange  des  gaz  (L.  Bergeon).  Les  organes 
lacrymaux,  dont  le  produit  est  déversé  dans  les  narines,  se  ren- 
contrent même  chez  les  ophidiens,  quoique  leur  globe  oculaire, 
caché  derrière  le  système  tégumentaire,  soit  à  l'abri  de  l'évapora- 
tion.  Au  contraire,  les  mammifères  qui  respirent  un  air  saturé 
d'humidité,  comme  les  cétacés,  sont  dépourvus  de  glandes  lacry- 
males *. 

Résumé.  —  Les  différentes  surfaces  muqueuses  ne  nous  donnent  que 
sensations  générales,  c'est-à-dire  vagues,  douloureuses  ou  agréables, 
mais  nullement  localisées.  Les  tissus  musculaires,  osseux,  tendineux,  etc., 
ne  sont  que  très  vaguement  sensibles,  et  seulement  sous  l'influence  de 
quelques  formes  spéciales  d'irritation  (le  tiraillement,  la  torsion),  mais 
deviennent  très  sensibles  (sources  de  douleurs  vives)  lorsqu'ils  sont 
atteints  d'inflammation.  Il  faut  cependant  noter  le  sens  musculaire  (sens 
de  la  contraction)  comme  une  sensibilité  spéciale  du  muscle. 

Sensations  spéciales  : 

1°  Tact  ou  Toucher.  —  Développé  surtout  le  tégument  externe,  mais 
dalement  à  la  pulpe  des  doigts,  sur  les  lèvres  et  sur  la  langue,  ce  sens 
a  pour  organes  :  1°  les  terminaisons  nerveuses  intra-épidermiques  (pour 
les  sensations  de  chaleur)  :  2°  pour  les  impressions  de  contact,  les  papilles 
niques  nerveuses  contenant  les  corpuscules  tactiles  de  Meissner; 
3°  les  corpuscules  de  Pacini  (placés,  sous  le  derme,  sur  les  nerfs  collaté- 
raux des  doigts)  et  destinés  à  donner  les  impressions  de  compression. 

La  peau,  par  sa  sensibilité,  nous  donne,  en  effet,  des  notions  spécifies 
de  contact  (toucher  proprement  dit  :  forme  des  corps),  de  pression,  et 
de  température.  Le  dos  de  la  main  est  plus  apte  à  apprécier  les  différences 

1  V.  A.  Estor,  Physiologie  pathologique  des  fistules  lacrymales, in  Jour  a. 
de  l'a  nut.  et  de  la  physiol.  de  Gh.  Robin,  janvier  1866. 
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«le  température:  la  paume  de  la  main  (pulpe  des  doigts)  est  plus  apte  à 
apprécier  la  forme  des  corps.  L'habitude  est  pour  beaucoup  dans  les 
notions  de  forme  et  de  relief  (expérience  d'Aristote). 

2°  Gustation.  —  Sens  localisé  à  la  surface  de  la  langue  :  en  distinguant 
les  sensations  qui  nous  sont  données  par  le  tact  lingual,  par  le  goût  et  par 
l'odorat,  on  voit  qu'il  n'y  a  de  véritablement  sapides  que  les  corps  dits 
amers  et  sucrés.  Ces  sensations,  réellement  gustatives,  se  localisent  dans 
les  papilles  linguales  i  surtout  les  papilles  calici  formes)  et  ont  pour  agents 
nerveux  le  nerf  lingual  et  le  glosso-pharyngien  (celui- ci  surtout  apte 
à  percevoir  les  saveurs  amères).  La  corde  du  tympan  joue,  dans  la  gus- 
tation, un  rôle  important;  le  lingual  doit  sa  sensibilité  gustative  à  cette 
corde  du  tympan,  laquelle  peut  être  considérée  comme  une  sorte  de  filet 
erratique  du  glosso-pharyngien  :  le  glosso-pharyngien  serait  donc,  dans 
ce  cas.  le  seul  véritable  nerf  de  la  sensibilité  spéciale  réveillée  par  les 
corps  sapides. 

3°  Olfaction.  —  Siège  à  la  partie  supérieure  des  fosses  nasales  (nerf 
olfactif)  ;  les  branches  du  trijumeau,  qui  se  distribuent  à  la  muqueuse  olfac- 
tive, lui  donnent  seulement  la  sensibilité  générale  (impression  caustique 
de  l'ammoniaque)  et  président  à  la  nutrition  de  cette  muqueuse.  Ces  nerfs 
sont  donc  indispensables  à  l'intégrité  de  l'olfaction,  mais  n'y  servent  que 
d'une  manière  indirecte. 

4o  Audition,  ouïe.  Oreille  externe.  —  Le  pavillon  de  l'oreille  sert  à 
recueillir  les  ondes  sonores,  à  les  concentrer  ;  son  intégrité  paraît  néces- 
saire pour  une  juste  appréciation  de  la  direction  des  sons. 

Oreille  moyenne.  —  La  membrane  du  ti/mp  t  ,  placée  dans  une  posi- 
tion très  oblique  au  fond  du  conduit  auditif,  recueille  les  vibrations  de  l'air 
et  les  transmet,  par  la  chaîne  des  osselets,  à. la  fenêtre  ovale.  Sa  convexité 
en  dedans  (sa  tension)  est  variable  et  peut  être  modifiée  (augmentée)  par 
la  contraction  du  muscle  interne  du  marteau;  il  en  résulte  une  sorte 
d'adaption  de  la  membrane  selon  Y  amplitude  ou  la  fréquence  (hauteur 
du  son  Vies  vibrations  à  recevoir.  Les  cellules  mastoïdiennes  ont  pour  effet 
d'augmenter  la  capacité  de  la  caisse  et  de  rendre  moins  sensibles  les 
changements  de  pression  atmosphérique.  La  trompe  d'Eusiache,  qui  ne 
s'ouvre  qu'a  chaque  mouvement  de  déglutition,  établit  la  communication 
entre  la  caisse  et  l'air  extérieur  de  façon  à  amener  l'équilibre  de  tension 
de  l'air  extérieur  avec  celui  de  la  cavité  tympanique. 

Ile  interne  —  Le  limaçon  est  l'organe  essentiel  de  la  perception 
sicale  (par  les  fibres  radiées  de  sa  lame  basilaire  et  les  arcs  de  Corti), 
et  les  calculs  établis  entre  le  nombre  des  éléments  de  l'organe  de  Corti  et 
l'échelle  des  sons  musicaux  confirment  cette  manière  de  voir.  Les  sacs 
ces libulaires  jugent  plus  spécialement  de  l'intensité  des  sons,  ou  mieux 
des  bruits.  Peut-être  les  trois  canaux  semi-circulaires  sont-ils  disposés 
pour  donner  la  notion  de  la  situation  de  la  tête  dans  l'espace  ;  ils  consti- 
tueraient alors  un  appareil  sensitif  spécial,  distinct  de  celui  de  l'audition, 
présidant  aux  impressions  qui  régissent  l'équilibration  du  corps,  et  méri- 
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tendent  le  nom  à'organe  périphérique  du  sens  de  l'espace  (le  cervelet 
étant  l'organe  central). 

5°  Vision.  —  Les  milieux  de  l'œil  forment  un  appareil  de  réfraction; 

mais,  pour  que  cet  appareil  amène  sur  la  rétine  le  sommet  des  cônes  formés 
parles  rayons  partis  des  différents  points  d'un  corps  qui  peut  être  situé  à 
diverses  distances,  il  faut  une  adaptation  pour  chacune  de  ces  distances 
(expérience  de  Seheiner).  Cette  adaptation  se  produit  essentiellement  par 
un  changement  de  forme  du  cristallin,  dont  la  face  antérieure  augmente 
de  convexité  quand  on  adapte  l'œil  pour  la  vision  d'un  objet  très  rapproché 
(expériences  des  images  de  Purkinje).  Ces  modifications  du  cristallin 
sont  produites  par  le  muscle  ciliaire  qui  forme  la  partie  antérieure  de  la 
choroïde,  et  peut  agir  sur  la  périphérie  du  cristallin  par  l'intermédiaire 
des  procès  ci  liai r es. 

Le  pigment  choroïdien  sert,  comme  surface  noire,  soit  à  absorber  des 
rayons  irrégulièrement  réfractés,  soit,  comme  miroir,  à  réfléchir  les  rayons 
dans  la  rétine. 

L'iris  joue  le  rôle  de  diaphragme  à  ouverture  variable  qui  se  dilate, 
sous  l'influence  du  nerf  grand  sympathique,  quand  on  regarde  un  objet 
éloigné  ou  peu  éclairé,  et  se  rétrécit  sous  l'influence  du  nerf  moteur 
oculaire  commun,  dans  les  cas  inverses  (vive  lumière,  objet  proche). 

La  rétine  est  la  membrane  sensible  spécialement  à  la  lumière]  elle 
n'a  sa  sensibilité  spéciale  que  par  les  organes  terminaux  des  fibres  du 
nerf  optique  (cônes  et  bâtonnets)  ;  aussi  la  papille  (entrée  du  nerf  et 
épanouissement)  est-elle  insensible  à  la  lumière  (punctum  caecum,  expé- 
rience de  Mariotte).  La  partie  la  plus  sensible  de  la  rétine  est  la  t'.'che 
jaune,  placée  exactement  au  pôle  postérieur  de  l'œil,  et  remarquable  par 
sa  richesse  en  cônes.  L'impression  lumineuse  se  fait  uniquement  dans  la 
couche  des  cônes,  dont  le  segment  interne  paraît  seul  sensible,  le  segment 
externe  représentant  un  appareil  destiné  à  effectuer  la  transformation  des 
vibrations  lumineuses  (études  récentes  sur  le  rouge  ou  pourpre  rétinien). 

La  persistance  et  Y  irradiation  nous  rendent  compte  d'un  grand  nombre 
d'illusions  optiques:  il  faut  encore  tenir  compte  de  perceptions  entoptiques 
(circulation  de  la  rétine,  leucocytes  du  corps  vitré,  etc.). 

La  question  de  la  vue  droite  avec  les  images  renversées  s'explique  par 
l'étude  des  phosphène*  et  par  le  mécanisme  physiologique  des  sensations 
reportées  à  distance  du  point  excité  (V.  p.  620,  en  note).  La  vue  des 
reliefs  ne  résulte  pas  d'un  mécanisme  préétabli  :  c'est  un  acte  de  con- 
science. 

Le  cours  des  larmes  (sécrétion  lacrymale),  leur  entrée  dans  le  sac 
lacrymal  et  le  canal  nasal,  a  pour  agent  mécanique  spécial  Yinspiration> 
qui  raréfie  l'air  dans  les  fosses  nasales. 


ONZIEME  PARTIE 

APPAREIL    GÉNITO-URINAIRE.    -    EMBRYOLOGIE 


ORIGINE   ET    DEVELOPPEMENT    DE    L  APPAREIL    GENITO-URDf AIRE 

Il  est  impossible  d'étudier  les   diverses    parties  de   l'appareil  génito- 
aire  et  de  se  rendre  compte  des  hornologies  entre  les  organes  mâles 
us  examiner  a  fond  les  origines  embryonnaires  de  cet  appa- 
reil :  c'est  pourquoi  nous  ferons  dès  maintenant  ici  l'bistoire  complète  du 
développement  du  corps  de    Wolff1,  lequel  commence  par  le  ca 
Wolff,  et  donne  ensuite  naissance,  avec  le  canal  de  Mùller  ('future  trompe 
ie)%  a  toutes  les      rtïes  internes  sexuelles  et  urinaires. 
Pour  se  rendre  compte  de  l'origine  du  canal  de  Wolfif,  il  faut  examiner 
-  3auj  es  l'embryon  de  poulet  à  l'époque  où  le  feuillet  moyen  vient  de 
se   liviser  en  deux  lames  :  l'une  fibro- cutanée,  l'autre  fibro-intestinale.  La 
175,  A)  nous  représente  une  coupe  de  ce  genre  sur  un  embryon  de 
'.et  environ  à  la  quarante-Luitièrne  heure  de  l'incubation.  La  couche  e  e 
représente  le  feuillet  externe  d\  I  feuillet  corné,  épibla 

ectoderme  .  qui  par  une  involution  particulière  a  formé  le  tube  médul- 
laire (M);  la  couche  ii  représente  le  feuillet  interne  (feuillet  glandulaire, 
intestinal,   hypoblaste.  entoderme  .       ustitué  par  une  simple   rangé-:- 
cell  I    ut  le  reste  de  la  figure    175.  A    représente  des  parties  formées 

par  le  feuillet  moyen  (mésobla - :■■ se  terme   :  1    Sur  les  parties  latérales 

ce  feuillet  m  est  divisé  en  deux  couches  dont  l'une  est  accolée  au  feuillet 
externe  (e  e),  c'est  la  lame  nLro-cutanée  ou  musculo-cutanée  (somato- 
pleure,  V.  fi^r.  C,  en  m),  dont  l'autre  est  accolée  au  feuillet  interne,  e 
la  laine  fibro-intr-: ...  splanchnopleure,  en  m  .  fig.  G).  Entre  la  somato- 
ire  et  la  splanchnopleure  se  trouve  l'espace  (Pj  qui  deviendra  plu>. 
tard  la  cavité  péritonéale  et  la  cavité  pleurale  (fente  pleuro-péritonéale, 
cœk:.-r  .  ^  La  partie  centrale  du  feuillet  moyen  est  restée  indivise,  en  ce 
s  us  que  la  fente  pleuro-péritonéale  ne  pénètre  pas  jusqu'à  Taxe  du  corps 


1  Wolff(G.  F.),   embryologiste  allemand  (1733-1794);  Elève  de  M 
publia  ci  es    1759  s   a    r^ebre  traite  Théoria  générât  io  ni*  :  méconnu  dans    - 
5,  il  trouva  asile  en  Russie,  sous  la  protection  de  l'impératrice  Cathei 
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«le  l'embryon;  mais  cette  partie  centrale  s'est  cependant  partagée  en 
diverses  formations,  qui  sont  :  d'abord  la  corde  dorsale  (C),  puis  les  masses 
vertébrales  (protovertèbre,  ou  mieux  pré vertèbre,  en  1,  fig.  A,  B,  G), 
et  enfin,  en  dehors  de  la  prévertèbre,  une  masse  particulière,  qui  confine 
en  dehors  à  l'extrémité  interne  de  la  cavité  pleuro-péritonéale,  masse  à 
laquelle  Waldeyer  donne  le  nom  de  germe  uro-gènital  (en  2,  fig.  A,  B,  G), 


Fig.  175. —  Coites  de  l'embryon  de  poulet,  montrant  la  formation  du  canal    deWo.f. 
'Ces  coupes  sont  faites  perpendiculairement  à  Taxe  du  corps)*. 


rps) 


Ce  nom  de  germe  uro-génital  est  justifié  par  ce  fait  que  cette  portion  du 
feuillet  moyen  va  donner  naissance  a  toutes   les  parties  essentielles  des 
glandes  urinaires  et  des  glandes  génitales  aussi  bien  mâles  que  femelles. 
C'est  tout  d'abord  le  canal  de  Wolff  qui  se  développe  aux  dépens   du 


*  Fig.  A  embryon  au  deuxième  jour  .  —  W,  région  du  germe  uro-génital,  où  va 
apparaître  le  canal  de  Woltf. 

Fig.  B  (embryon  au  troisième  jour).  —  W,  canal  de  Wolff.  constitué  et  isolé. 

Fig.  C  (embryon  a  la  tin  du  troisième  jour;.  —  W.  caaal  de  Wolff.  —  V,  veine 
cardinale.  —  ma,  replis  amniotiques.  —  P,  le  cuelome  dans  ces  replis. 

Dans  ces  trois  figures  :  —  e,  e,  feuillet  interne;  —  (m,  son  feuillet  tibro-cutané  ou 
somatopleure  ;  —  m',  son  feuillet  intestinal  ou  splanchnopleure  :  lîg.  C);  —  P,  cavité 
pleuro-péritonéale;  —  2,  germe  uro-gènital  de  Waldeyer;  —  1,  masse  prévertè- 
brale;  —  M,  moelle  èpinière;  —  G,  corde  dorsale  ;  —  A,  aorte;  —  Y,  veine. 
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germe  uro-génital,  par  la  formation  d'une  traînée  cellulaire  spéciale 
(fig.  175,  A  et  B,  en  \V.),  bientôt  creusée  en  canal  (l'embryologie  com- 
parée montre  d'une  manière  évidente  que  ce  canal  est  un  diverticule  de  la 
cavité  pleuro-péritonéale)  '.  On  trouve,  chez  le  poulet,  à  la  cinquantième 
et  soixantième  heure  de  l'incubation,  la  coupe  de  ce  canal  de  Wolff  dans 
la  partie  centrale  du  germe  uro-génital,  tout  contre  la  limite  interne  de  la 


Fig.  176.  —  Coupes  (perpendiculaires  à  l'axe  du  corps)  sur  des  embryons  de  poulet 
au  quatrième  (A)  et  au  commencement  du  cinquième  jour  (B)  de  l'incubation*. 

lente  pleuro-péritonéale  (fig.  C).  A  ce  moment  le  germe  uro-génital  pré- 
sente un  bord  externe  légèrement  bombé  et  faisant  saillie  dans  la  fente 
pleuro  péritonéale. 

1  Mathias  Duval,  Sur  le  développement  de  V appareil  g  én\t)-v.r  inaire  de 
la  grenouille,  lre  partie,  le  rein  précurseur.  1882. 


*  Fig.  A.  —  e,  e,  feuillet  externe  du  blastoderme;  —  i,  t,  feuillet  interne;  —  m, 
feuillet  fibro-cutanê  ;  —  m*,  feuillet  rîbro-intestinal  ;  —  P,  P,  cavité  péritonéale;  — 
M,  moelle  èpinière  ;  --  A,  aorte;  —  Ye,  veines;  —  C,  corde  dorsale;  —  ?,  éminence 
génitale  (corps  de  Wolff)  :  —  W,  canal  de  Wolff  avec  un  diverticulum  en  voie  de 
développement. 

Fig.  B.  —  Mêmes  lettres;  de  plus:  I,  tube  intestinal  fermé;  —  O  et  T,  èpaississe- 
ments  de  l'épithélium  germinatif  destinés  à  former  l'ovaire  ''en  O)  et  le  tube  deMùller 
(en  T). 
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Mais  bientôt  sur  le  canal  de  Wolff  se  disposent  une  série  de  tubes  qui, 
par  un  processus  de  formation  pour  lequel  nous  renvoyons  aux  traités  d'em- 
bryologie, prennent  naissance  par  des  diverticules  creux  émanés  de  la 
cavité  pleuro-péritonéale,  mais  perdent  très  vite  toute  connexion  avec  cette 
cavité  (du  moins  chez  les  vertébrés  supérieurs)  ;  ces  tubes  apparaissent 
alors  comme  partant  du  canal  de  Wolff  et  se  dirigeant  en  dedans  (vers 
l'axe  de  l'embryon;  fig.  i7G)  et  constituent  ce  qu'on  nomme  les  canaux  du 
corps  de  Wolff.  Dès  lors,  le  corps  de  Wolff  se  présente,  sur  les  coupes 
perpendiculaires  à  l'axe  de  l'embryon,  comme  une  masse  nettement  cir- 
conscrite, faisant  fortement  saillie  dans  la  cavité  péritonéale  de  chaque 
côté  du  mésentère  (fig.  176  B).  Cette  masse  est  tapissée,  à  sa  surface  libre, 
par  un  épithélium  différent  de  celui  qu'on  rencontre  sur  les  autres  surfaces 
limites  du  cœlome.  Tandis  que  sur  la  surface  interne  des  parois  abdomi- 
nales, sur  la  mésentère,  sur  la  surface  externe  de  l'intestin,  etc.,  l'épi  - 
thélium  est  mince  et  plat,  revêtent  déjà  les  caractères  de  l'endol hélium 
des  séreuses,  l'épitbélium  qui  tapisse  la  surface  du  corps  de  Wolff  est 
formé  de  cellules  longues  et  cylindriques  (fig.  B).  Cette  couche  plus  ou 
moins  épaisse  de  cellules  cylindriques  a  reçu  de  Waldeyer  le  nom  d'épi- 
thélium  germinatif  (Keimepithel),  parce  que  c'est  elle  qui,  par  deux 
processus  en  apparence  1res  différents,  mais  qui  sont  au  fond  de  même 
nature,  donnera  lieu  à  la  formation  de  la  trompe  (canal  de  Millier),  d'une 
part,  et  à  celle  des  ovaires  avec  les  ovules,  d'autre  part1. 

C'est  sur  la  face  externe  du  corps  de  Wolff  que  se  forme  le  canal  de 
Mùller.  Il  a  pour  origine,  d'après  Waldeyer,  un  pli  longitudinal  de  l'épithé- 
lium  germinatif  qui  s'enfonce  dans  le  tissu  connectif  de  la  partie  latérale 
externe  du  corps  de  Wolff  (en  M,  fig.  177).  Ce  pli,  en  s'isolant  bientôt 
de  la  couche  épithéliale  superficielle,  se  ferme  et  constitue  un  tube  ;  mais 
en  haut,  c'est-à-dire  à  son  extrémité  antérieure,  ce  pli  ne  se  ferme  pas, 
et  le  tube  reste  largement  ouvert  en  ce  point.  Ainsi  se  trouvent  constitués 
la  trompe  et  son  pavillon. 

Sur  la  face  interne  de  la  saillie  du  corps  de  Wolff  apparaît  le  premier 
rudiment  de  la  glande  génitale,  sous  forme  d'une  petite  proéminence  que 
revêt  une  couche  très  épaissie  d'épithélium  germinatif  (en  0,  fig.  176,  B  ; 
eten  0,  fig.  177).  Cet  épaississement  épithélial  se  rencontre  aussi  jbien  chez 
l'embryon  qui  évoluera  dans  la  direction  du  sexe  femelle  que  chez  celui 
qui  deviendra  un  mâle.  A  ce  moment,  on  aperçoit,  au  milieu  des  cellules 
de  cet  épithélium  germinatif,  des  formes  particulières,  remarquables  par 
leur  contour  sphérique,  leur  noyau  très  développé,  leur  nucléole  facilement 
visible  :  ces  cellules  sphériques  ne  sont  autre  chose  que  les  premiers  ovules 
formés  (ovules  primordiaux),  et  on  les  rencontre,  chose  remarquable, 
aussi  bien  dans  l'épaississement  épithélial  de  la  future  glande  mâle  que  dans 
celui  de  la  future  glande  femelle.  Enfin,  à  la  partie  profonde  de  la  saillie 
génitale,  et  en  contact  intime  avec  elle,  on  aperçoit,  sur  les  coupes,  les 
tubes  de  la  portion  supérieure  du  corps  de  Wolff  (ic,  w,  ûg.  177),  tubes 
qui  se  distinguent  de  ceux  de  la  portion  inférieure  par  leur  calibre  plus 
étroit,  et  par  leur   épithélium  plus  clair.  On  donne  a  cette  région  supé- 

1  Waldeyer,  Eierstock  und  Ei,  Leipzig,  1879. 
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rieure  du  corps  de  Wolff  le  nom  de  partie  génitale  ou  sexuelle,  la  région 
inférieure  étant   plus    spé:-ialement   considérée   comme   partie  urinaire 
embryonnaire  .  Voyons  comment  cette  première  forme  de  glande  sexuelle 
indifférente  se  tranforme  en  testicule  ou  en  ovaire. 


fi — ^c»*  » v  v  %  .-o-i»  \% 
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Fig.  177.  —  Corps  de  Wolff  d'un  embryon  de  poulet  au  cinquième  jour  de  l'incubation*. 

Dans  les  premières  phases  suivantes  de  son  développement  cette  glande 
reste  encore  un  certain  temps  indifférente,  ou  pour  mieux  dire,  herma- 
phrodite. En  effet,  qu'elle  doive  évoluer  selon  le  type  mâle  ou  le  type 
femelle,  on  voit  toujours  l'epithélium  germinatif  avec  les  ovules  primor- 
diaux qu'il  renferme,  et  qui  se  multiplient,  former,  dans  le  tissu  mes  - 
dermique  sous-jacent.  des  poussées  qui  donnent  naissanee  a  des  cordons 
cellulaires  :  ces  cordons  cellulaires,  auxquels  on  donne  le  nom  de   tubes 

Pflûger,  sont  donc  formés  par  des  amas  cylindriques  de  cellules  de 
l'epithélium  germinatif,  renfermant  de  place  en  place  des  ovules  primor- 
diaux. 

Si  la  glande  sexuelle  doit  évoluer  selon  le  type  testicule,  on  voit  alors 
que,  dans  les  tubes  de  Priiiger  mâles,  les  ovules  primordiaux  s'atrophient. 


*  A.  aorte  ;  —  au,  sut,  mésentère  l'intestin  n'est  pas  compris  dans  la  ngur-  :  — 
pa,  paroi  abdominale  latérale;  —  G.  ramification  vasculaire  Tenue  de  l'aorte  et 
allant  former  un  glomérule  du  corps  de  Wolif  ou  rein  primitif  :  —  W,  coupe  du 
canal  de  Wolff  :  —  r.  .  \  ■.:.  coupes  diverses  des  ramifications  des  canaux  seconda: 
du  corps  de  "Wolfif;  —  GW,  un  de  ces  canaux  en  rapport  avec  un  glomérule)  ;  — 
1.  stroma  de  la  glande  génitale  ;  —  O,  épithélium  de  la  glande  génitale  (épithéliom 
germinatif  très  épaissi  et  montrant  déjà  des  ovules  primordiaux  ;  —  M,  involution 
-jithelium  germinatif  donnant  naissance  au  canal  de  Mûller. 
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de  sorte  que  ces  tubes  finiront  par  n'être  plus  constitués  que  par  des  cel- 
lules de  L'épithélium  germinatif.  Ces  tubes  représentent  «lès  lors  les  tubes 
seminifères,  et  c'est  leur  épithélium  qui  plus  tard  donnera  naissance,  par 
des  transformations  spéciales,  aux  spermatozoïdes.  Ces  tubes  se  mettent, 
en  eilet,  en  connexion  avec  les  canaux  de  la  parti.;  sexuelle  du  corps  de 
Wolff,  partie  qui  représente  dès  lors  l'épididyine  (V.  ci-après,  p.  679,  la 
fig.  192,  côté  A,  en  i);  la  partie  urinaire  du  corps  de  Wblff  s'atrophie, 
et  ne  laisse  comme  trace  que  le  corps  innommé  de  Giraldès,  paradidyme 
de  Waldeyer  (fig.  192,  c«>t<;  A,  en  2  et  en  x).  Pour  Lauth,  Follin  et  Robin, 
le  <  s  aberrans  de  Ilaller  (x,  fig.  192)  n'est,  lui  aussi,  autre  chose  qu'un 
débris  du  corps  de  Wolff;  le  canal  de  Wolff  devient  canal  déférent;  quant 
au  canal  de  Millier,  il  s'atrophie,  et  ses  deux  extrémités  seules  subsistent 
sous  forme  d'organes  rudimentaires,  incompréhensibles  sans  le  secours 
des  données  embryologiques  ;  son  extrémité  supérieure  forme  l'hydatide 
de  Morgagni  (h,  fig.  192,  p.  679),  petite  vésicule  kystique  placée  au-dessus- 
de  la  tète  de  l'épididyine  ;  son  extrémité  inférieure  forme,  en  se  réunissant 
à  celle  du  côté  opposé,  l'utricule  prostatique  qui  s'ouvre  au  sommet  du 
verumontanum  (fig.  184,  p.  656). 

Si,  au  contraire,  la  glande  sexuelle  primitive  doit  évoluer  selon  le  type 
femelle,  les  tubes  de  Pflùger  ne  restent  pas  sous  la  forme  de  tubes  ;  ils 
s'étranglent  de  places  en  places,  de  façon  à  prendre  la  forme  de  chapelets 
dont  chaque  grain  est  constitué  par  une  masse  d'épithélium  germinatif 
entourant  un  ovule  primordial.  Bientôt  ces  chapelets  s'égrènent;  les  grains 
devenus  indépendants  constituent  alors  autant  de  vésicules  de  de  Graf  ou 
•visacs,  formés  d'un  ovule  central  entouré  d'épithéliums  germinatif  (ou 
membrane  granuleuse  de  Vomsac;  voir  ci-après).  Il  va  sans  dire  que  dans 
ces  conditions  aucune  connexion  ne  s'est  établie  entre  les  tubes  de  Pfliïger 
femelles  et  les  canaux  de  la  partie  sexuelle  du  corps  de  Wolff.  Nous 
reviendrons  plus  loin  sur  quelques-uns  de  ces  détails  (V.  Ovaire,  ci-après, 
p.  078)  ainsi  que  sur  les  restes  du  corps  de  Wolff  chez  la  femme. 

Nous  avons  parlé  du  canal  de  Wolff  et  du  canal  de  Millier  ;  pour  en 
compléter  l'étude,  il  nous  suffira  d'ajouter  que  ces  canaux  viennent  s'ou- 
vrir, chez  le  mâle  comme  chez  la  femelle,  dans  la  partie  postérieure  du 
tube  digestif,  au  niveau  du  point  où  ce  tube  donne  naissance  à  un  bourgeon 
creux  destiné  à  former  la  vésicule  allantoïde  (fig.  178,  1  en  B,  et  2  en  S-U, 
sinus  uro-génital).  En  même  temps,  la  partie  tout  inférieure  du  canal  de 
Wolff  donne  naissance  à  un  bourgeon  creux  qui  se  développe  en  montant 
derrière  lui  et  va  former  la  glande  rénale  (fig.  178,  2,  en  3). 

Si  donc  on  considère  surtout  les  connexions  de  ces  différentes  parties 
avec  le  tube  intestinal,  on  peut  décrire  de  la  manière  suivante  les  disposi- 
tions de  ce  tube  à  cette  époque.  11  présente  à  son  extrémité  inférieure 
(fig.  178)  un  bourgeon  (B);  et  l'éperon  E,  qui  sépare  le  tube  primitif  du 
bourgeon  récent,  s'accentuant  de  plus  en  plus,  on  trouve  bientôt  à  ce  niveau 
deux  cavités  :  1°  l'ancienne  cavité  du  tube  digestif,  qui  formera  le  rectum; 
2o  en  avant,  une  cavité  uro-génitale  ou  sinus  uro-gènital,  qui  est  en 
connexion  avec  les  tubes  sus-indiqués  de  l'appareil  génito-urinaire. 

lo  Le  premier  de  ces  tubes  (fig.  178,  2,  en  1)  présente  lui-même  des- 
tubes latéraux  qui   en  font  un  organe  penniforme.  C'est    le    corps    de- 
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Wolff\  qui  parait  jouer  un  rôle  important  dans  la  vie  fœtale,  car  il  se 
•développe  beaucoup  et  occupe  une  grande  partie  de  la  cavité  abdominale. 
A  cette  époque,  il  renferme  des  éléments  analogues  aux  glomérules  de 
Malpighi  du  rein,  et  il  paraît  remplir  les  fonctions  que  remplira  plus  tard 
•cet  organe;  aussi  lui  a-t-on  donné  le  nom  de  rein  primordial  (Jacobson  l, 
Rathke).  Mais  vers  la  fin  de  la  première  moitié  de  la  vie  fœtale,  ces  organes 
s'atrophient   et   disparaissent  presque   totalement   chez  le  fœtus  femelle, 

tandis  qu'ils  contribuent  à  former,  nous 
l'avons  dit  ci-dessus  (p.  635),  une  partie 
des  organes  génitaux  .mâles. 

2°  Le  second  tube  ne  présente  pas  de 
végétations  secondaires.  C'est  le  simple 
tube  connu  sous  le  nom  de  conduit  de 
Millier  (fig.  178-2,  en  2).  Ce  conduit  est 
essentiellement  appelé  à  constituer  les 
parties  les  plus  importantes  des  organes 
génitaux  de  la  femme  :  les  trompes  et 
l'utérus  ;  chez  l'homme,  il  ne  forme  que 
des  organes  relativement  inutiles,  vestiges 
de  l'état  embryonnaire,  comme  Yutricule 
prostatique  et  un  petit  appendice  de  l'épi- 
âiàyme  (Y  h  yda.tidepédiculcede^lovgagm). 
3°  Le  troisième  tube  ou  csecum  (fig. 
178-2,  en  3)  présente  un  grand  nombre  de 
végétations  secondaires,  mais  qui  se  font  à  l'extrémité  du  canal,  et  en 
irradiant.  Ces  bourgeons  secondaires  prennent  eux-mêmes  la  forme  cana- 
iiculée,  se  juxtaposent,  s'entremêlent  et  vont  finalement  aboutir  à  un  petit 
peloton  vasculaire  contre  lequel  vient  pour  ainsi  dire  buter  leur  extrémité 
en  csecum  ;  dès  lors  ils  ne  se  développent  plus.  Ils  embrassent,  chacun 
par  son  extrémité  caecale,  un  peloton  vasculaire,  qui  refoule  le  cul-de-sac 
dans  l'intérieur  du  tube  de  façon  à  se  loger  dans  une  capsule  terminale 
(V.  fig.  180,  p.  639).  Telle  est  la  formation  des  tubes  urinifères  et  des  glo  - 
mérules  de  Malpighi,  du  rein,  en  un  mot. 

Enfin,  outre  ces  trois  tubes  de  chaque  côté,  le  sinus  uro-génital  se 
développe  par  son  extrémité  antérieure  2  et  va  constituer  le  canal  allan- 
toidien  (ouraque)  et  la  vésicule  allantoïdienne  (fig.  178.  0.  A),  dont  nous 
étudierons  plus  tard  les  fonctions  à  propos  du  placenta  ;  contentons-nous 
d'indiquer  pour  le  moment  que  l'allantoïde  et  son  canal,  l'ouraque,  dispa- 


Fiû.lTS.  —  Schéma  de  la  forma 
tion  des  organes  gènito-uri 
naires  *. 


i  Jacobson,  chirurgien  anatomiste  né  à  Copenhague  en  1783;  étudia  l'ana- 
toraie  à  Paris  sous  la  direction  de  Cuvier. 
2  Y.  Mathias  Dorai,  Recherches  sur  l'origine  de  l'allantoïde,  Paris,  1877. 

*  i)  I,  I.  tube  intestinal  avec  le  bourgeon  B,  qui  commence  à  s'isoler  par  l'éperon  E. 

2)  L'éperon  E  s'est  très  accentué  ;  le  bourgeon  B  s'est  très  développé  et  a  donné  au 
loin  l'allantoïde  A  (dont  on  ne  voit  que  le  commencement,  le  pédicule  ,  et  successive- 
ment, en  allant  de  l'allantoïde  vers  le  tube  intestinal,  l'ouraque  O,  la  vessie  V,  le 
sinus  uro-génital  SU,  qui  lui-même  est  en  connexion  avec  trois  conduits  qui  sont  : 
1,  pour  le  corps  de  Wolff;  —  S,  pour  l'organe  de  Mùller;  —  3,  pour  le  rein. 
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raissent  chez  l'adulte,  et  qu'il  ne  reste  plus  que  la  partie  toute  inférieure 
du  «-anal,  laquelle  se  développe  énormément  sous  la  forme  de  réservoir  et 
constitue  la  vessie. 

Ce  rapide  coup  d'œil  sur  l'origine  des  appareils  génitaux  et  urinaires 
nous  fait  voir  entre  eux  une  grande  parenté,  et  par  conséquent  nous  devons 
nou>  attendre  à  de  grandes  analogies  entre  leurs  épithéliutns. 

Nous  allons  étudier  successivement  l'appareil  urinaire,  l'appareil 
ital  de  l'homme,  l'appareil  génital  de  la  femme.  Pour  ces  deux  der- 
niers nous  aurons  a  revenir  sur  les  conditions  embryologiques  rapide- 
ment esquissées  déjà,  et  qui  seules  nous  permettront  d'établir  l'hornologie 
des  organes  des  deux  sexes. 


I.  —  Appareil  urinaire 

A.   Sécrétion  de  V urine. 

Tubes  urinifères.  —  Les  canaux  ou  tubes  qui  composent  le  paren- 
chyme rénal  sont  des  tubes  à  direction  rectiligne  dans  la  partie 
médullaire  du  rein  (tubes  de  Bellinii  fig.  179),  puis  repliés  et 
contournés  sur  eux-mêmes  (tubes  de  Ferrein  *)  dans  la  substance 
corticale  (fig.  180).  L'union  des  tubes  de  Ferrein  avec  ceux  de  Bel- 
lini  se  fait  non  pas  directement  mais  par  l'intermédiaire  de  canaux 
qui  affectent  la  forme  d'anses,  et  qu'on  nomme  canaux  à  anse  de 
Henle3.  D'autre  part,  chaque  tube  se  termine  par  une  dilatation 
ampullaire  dans  laquelle  fait  hernie  un  peloton  sanguin  (glomèrule 
de  Malpujlti),  formé  par  la  capillarisation  d'une  artériole  (vais- 
seau afférent)  (fig.  180,  a).  Ces  capillaires  pelotonnés  se  réunissent 
en  un  petit  tronc  efférent  qui  sort  du  glomèrule  par  le  même  point 


1  Bellini,   anatomiste  italien  (1643-1794);   c'est  à  dix-neuf  ans   qu'il  publia 
sa  découverte  des  tubes  urinifères,  à  Pise,  où  il  fut  professeur  dès  1663. 

2  Ferrein  (Antoine),  médecin  français  (1693- 1769),  fit  ses  études  à  Montpellier 
ei  devint  professeur  à  Paris. 

3  Les  canaux  en  anse  de  Henle  sont  la  suite  des  tubes  de  Ferrein,  qui,  à 
un  moment  donné,  s  amincissent  considérablement,  deviennent  rectilignes 
et  descendent  dans  la  substance  médullaire  des  pyramides  (à  côté  des  tubes  de 
Bellini),  puis  se  recourbent  en  se  dilatant  de  nouveau  pour  remonter  dans 
la  substance  corticale;  là  ces  canaux  s'infléchissent  de  nouveau,  puis  se  con- 
tinuent finalement  avec  le  commencement  du  vrai  tube  de  Bellini.  En  un  mot, 
les  tubes  de  Henle  constituent  des  anses,  en  forme  de  siphons  renversés,  entre 
le  tube  de  Ferrein  et  le  tube  de  Bellini.  On  n'a,  au  point  de  vue  physiologique, 
aucune  notion  sur  le  rôle  de  ces  anses,  non  plus  que  sur  la  signification  de 
leur  rétrécissement  dans  leur  branche  descendante  et  de  leur  dilatation  dans 
leur  branche  ascendante.  Signalons  enfin  un  dernier  détail,  c'est  que  leur  épi- 
thélium  est  clair  et  transparent  dans  la  branche  étroite  et  descendante,  foncé, 
trouble  et  granuleux  dans  la  partie  large  et  ascendante. 
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ou  par  un  point  voisin  de  celui  par  où  est  entré  l'afférent  (fig.  180, 
pX).  Mais  ce  qu'il  y  a  de  remarquable,  c'est  que  le  vaisseau 
efférent  ne  va  pas  de  suite  se  réunir  à  ses  congénères  pour  consti- 
tuer la  veine  rénale.  Presque  immédiatement  après  sa  sortie  du 
glomérule,  il  se  divise  de  nouveau,  se  capillaiïse  et  forme  dans  le 

parenchyme  rénal  un  ré- 
seau capillaire  (RC,  fig. 
180)  dont  les  mailles  s'en- 
trelacent avec  les  canaux 
urinifères.  Ce  tronc  effé- 
rent (p  Y)  ne  mérite  donc 
pas  le  nom  de  veine  pure 
et  simple  ;  c'est  un  système 
à  part  qu'on  peut  à  la  ri- 
gueur considérer  comme 
une  veine  porte  rénale, 
puisqu'il  est  intermédiaire 
entre  deux  systèmes  capil- 
laires, celui  des  glomé- 
rules  et  celui  du  paren- 
chyme rénal  ;  c'est  à  ces 
derniers  capillaires  que 
succèdent  les  vraies  ori 
gin  es  de  la  veine  rénale 
(fig.  180.  Y). 

Circulation  rénale.  — 
Cette  disposition  du  sys- 
tème vasculaire  dans  le 
rein  doit  être  prise  en  sé- 
rieuse considération  dans 
toute  théorie  ayant  pour 
objet  le  mécanisme  intime 
de  la  sécrétion  urinaire. 
Si,  en  effet,  nous  nous  rappelons  que  les  différences  de  pression 
existant  dans  les  diverses  parties  du  système  circulatoire  tiennent 
non  seulement  à  la  forme  de  ces  parties  (troncs,  petits  vaisseaux,  ou 
capillaires),  mais  encore  à  leur  distance  des  deux  points  extrêmes 
i  ventricule  gauche  et  oreillette  droite)  d'origine  et  de  terminaison 
de  l'appareil  vasculaire  (  Yoy.  p.  232),  il  nous  sera  facile  de  voir  que 


Fig.  179.  —  Tubes  droits  du  rein' 


*  Origine   et  dichotomie  des  canalicules  urinifères  de  la  substance  médullaire  du 
rein  humain  (tubes  de  Bellini)  —  (D'après  Schurelansky). 
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dans  les  deuxsytêmes  de  capillaires  rénaux,  les  pressions  ne  seront 
nullement  ce  qu'est  la  pression  normale  dans  les  capillaires  ordi- 
naires (des  membres,  par  exemple).  En  effet  (fig,  1  SI),  tandis  que 
<lans  ces  derniers,  par  suite  de  leur  position  moyenne  (V.  Circula- 
tion.  p.  2'J'i)  entre  l'origine  du  cône  artériel  et  la  terminaison  du 
cône  veineux,  la  pression  est  elle-même  moyenne  entre  les  deux 
pressions  extrêmes  correspondantes, c'est-à-dire  est  représentée  par 


Fig.  180.  — Schéma  du  rein        Fig.  181.  —  Schéma  des  deux  systèmes  de  capillaires 
et  de  sa  circulation*.  du  rein  (veine  porte  rénale)**. 

12/100  (celle  de  l'origine  de  l'aorte  =  25/100,  et  celle  de  la  ter- 
minaison de  la  veine  cave  =  0  ou  1  100);  dans  le  système  rénal 
au  contraire,  ce  nombre  12  100  représente  non  la  pression  de  l'un 
ou  de  l'autre  des  deux  ordres  de  capillaires,  mais  bien  la  pression 
du  tronc  éfférent  glomérulaire  (du  vaisseau  pV  de  la  fig.  180), 
puisque,  comme  le  montre  le  schéma  (fig.  181),  c'est  précisément 


*  Tô,  tube  droit  ou  de  Bellini  ;  —  T/",  tube  contourné  ou  de  Ferrein  (on  n'a  pas 
représenté  les  canaux  à  anse  de  Henle  :  —  G,  glomérule  avec  sou  peloton  vascu- 
laire;  —  a,  artériole  afférente  aux  capillaires  du  glomérule  ;  —  pV,  vaisseau  éffé- 
rent qui  se  capillarise  de  nouveau  au  milieu  des  tubes  rénaux  (en  KG  avant  d'aboutir 
dans  le  véritable  vaisseau  veineux    Y  . 

La  superposition  des  figures  montre  que  les  pressions  ne  sont  pas  les  mêmes 
dans  les  capillaires  de  la  circulation  générale,  et  dans  chacun  des  systèmes  capil- 
laires du  rein  (au  niveau  du  glomérule  et  dans  les  interstices  des  tubes). 

1)  circulation  générale:  —  V,  ventricule;  —  O,  oreillette;  —  a,  artère;  —  V. 
veines  ;  —  C,  capillaires  (pression  =  12  . 

2)  Circulation  rénale;  — V,  ventricule;  —  O,  oreillette;  —  a,  artère  rénale  et 
vaisseaux  afférents  du  glomérule;  —  c,  c.  capillaires  du  glomérule  (pression  =  18  ; 
—  SP,  vaisseaux  efférents  du  glomérule  (représentant  le  tronc  d'une  veine  porte,  le 
vaisseau  p\,  de  la  figure  180);  —  c,  c,  capillaires  résultant  de  la  dichotomie  de  ce 
tronc  effèrent  au  milieu  des  tubes  rénaux  pression  —6);  —  V,  veine  rénale  propre- 
ment dite,  succédant  à  ce  second  système  de  capillaires. 
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ce  tronc  efférent  (SP)qui  est  placé  au  milieu  de  la  distance  entre  le 
ventricule  gauche  (V)  et  l'oreillette  droite  (0). 

Quanta  la  pression  dans  les  capillaires  rénaux,  un  calcul  semblable 
nous  montre  que  dans  ceux  du  glomérule,  c'est-à-dire  dans  ceux  qui 
sont  placés  entre  le  système  artériel  proprement  dit  et  le  vaisseau 
efférent  (SP,  fig.  181),  la  pression  doit  être  moyenne  entre  25/100 
et  12/100,  c'est-à-dire  de  18/100  (en  G'C,  fig.  181).  Dans  ceux  qui 
succèdent  au  vaisseau  efférent,  serpentent  au  milieu  des  tubes 
unirifèrespour  donner  naissance  à  la  veine  proprement  dite  (fig.  180, 
RG,  et  fig.  181.  GG),  la  pression  doit  être  moyenne  entre  12/100  et 
1/100,  c'est-à-dire  égale  à  6/100.  (V.  Circulation,  p.  224). 

D'une  manière  plus  générale,  on  peut  donc  dire  que  le  sang  des 
capillaires  du  glomérule  est  soumis  à  une  pression  plus  con- 
sidérable, celui  des  capillaires  interstitiels  ou  parenchymateux 
à  une  pression  moins  considérable  que  le  sang  des  capillaires 
ordinaires. 

Théories  de  la  sécrétion.  —  L'intensité  de  la  pression  dans  le 
premier  système  a  attiré  l'attention  de  tous  les  physiologistes  et 
tous  admettent  qu'à  ce  niveau  doit  se  produire  une  filtration  toute 
mécanique,  qui  sera  la  source  de  la  première  phase  de  la  sécrétion 
urinaire  ;  mais  on  n'est  pas  d'accord  sur  la  nature  du  liquide  filtré. 
Pour  les  uns  (Bowman),  ce  n'est  que  de  l'eau;  pour  les  autres 
(Ludwig),  c'est  de  l'urine  complète,  mais  trop  diluée,  et  n'ayant 
qu'à  perdre  une  partie  de  son  eau  pour  devenir  l'urine  telle  qu'elle 
est  versée  dans  la  vessie. 

Première  théorie.  —  Aujourd'hui  la  plupart  des  auteurs  se  rat- 
tachent à  la  théorie  de  Bowman,  et  invoquent  en  sa  faveur  les 
expériences  de  Heidenhain.  Cet  auteur,  ayant  observé  que  le  rein 
vivant  est  le  lieu  particulier  d'élimination  de  l'indigo  injecté  dans  le 
sang,  a  pensé  que  cette  élimination  de  l'indigo  devait  se  faire  de  la 
même  manière  et  par  les  mêmes  éléments  anatomiques  que  celle  des 
principes  spécifiques  de  l'urine.  Dans  la  pensée  que  le  glomérule 
laisse  passer  seulement  de  l'eau,  et  qu'à  cette  eau,  pendant  qu'elle 
parcourt  les  tubes  du  rein,  viennent  s'ajouter  les  principes  constitu- 
tifs de  l'urine  (urée,  sels,  matières  colorantes),  lesquels  seraient 
fournis  par  l'épithélium  des  tubes,  Heidenhain  a  recherché  com- 
ment se  faisait  l'élimination  de  l'indigo  chez  les  animaux  auxquels 
on  faisait  une  saignée  très  abondante,  ou  auxquels  on  pratiquait  la 
section  de  la  moelle  au-dessous  du  bulbe.  Par  l'une  comme  par  l'autre 
de  ces  opérations  on  diminue  et  rend  presque  nulle  la  pression  du 
sang  dans  le  rein,  et  on  supprime  la  production  de  la  partie  aqueuse 
de  l'urine, Fmais  dans  ces  cas  on  voit  cependant  les  canalicules  con- 
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tournés  de  Ferrein  et  les  branches  montantes  des  anses  de  Henle 
gorger  d'indigo,  tandis  que  les  glomérules  restent  incolores,  ainsi  que 
Les  tubes  grêles  de  l'anse  de  Henle.  Ces  canalicules  contournés  el  les 

branches  montantes  ou  larges  de  l'anse  «mt  donc  fonctionné  d'une  ma- 
nière indépendante  pour  éliminer  l'indigo.  Orcesparties  sont  précisé- 
ment celles  qui  sont  revêtues  (voy  la  note  page 637)  d'un  épithélium 
granuleux  rappelant  l'aspect  des  cellules  des  glandes.  On  en  conclut 
donc  que  les  glomérules  président  à  la  filtration  de  l'eau,  et  que  cette 
eau  devient  urine  en  recevant  de  l'épithélium  de  certaines  parties 
des  tubes  urinifères  les  principes  caractéristiques  de  l'urine1. 

Seconde  théorie.  —  Quoique  la  théorie  précédente  soit  adoptée  actuel- 
lement par  la  grande  majorité  des  auteurs,  et  qu'elle  paraisse  appuyée  sur 
des  faits  expérimentaux,  nous  croyons  devoir  donner  ici  quelques  déve- 
loppements à  une  autre  théorie  (dite  théorie  de  Kuss),  qui  sans  doute  repose 
bien  plus  sur  des  arguments  que  sur  des  faits,  mais  qui  cependant  tient 
un  compte  rigoureux  de  toutes  les  conditions  si  particulières  de  la  circula- 
tion rénale. 

Or,  si  nous  appliquons  au  peloton  vasculaire  du  glomérule  les  connais- 
sances que  nous  fournit  la  physiologie  des  capillaires  des  autres  parties  du 
corps,  en  nous  rappelant  que  les  capillaires  du  glomérule  présentent  la 
même  structure  que  ceux  de  toute  autre  région,  nous  devons  conclure 
qu'ici  doit  se  produire  normalement,  vu  l'excès  normal  et  permanent  de 
pression,  ce  qui  se  produit  anormalement  dans  toute  autre  région,  lorsque 
la  pression  sanguine  est  exagérée.  Or,  lorsqu'une  ligature  comprime  les 
veines  du  bras,  lorsqu'une  cause  pathologique  quelconque  arrête  la  circu- 
lation veineuse  abdominale,  en  un  mot  toutes  les  fuis  que  la  pression 
augmente  dans  des  capillaires,  ceux-ci  laissent  filtrer  à  travers  leurs 
parois  la  partie  liquide  du  sang,  le  sérum  avec  tous  ses  principes  consti- 
tutifs, eau,  albumine,  etc.  Nous  sommes  donc  autorises  a  penser  qu'il  en 
est  de  même  normalement  au  niveau  du  glomérule,  et  que  celui-ci  laisse 
passer  dans  le  tube  urinifère,  non  de  l'eau  pure,  mais  le  sérum  du  sang, 
sans  distinction  de  ses  éléments. 

Tel  serait  donc  le  premier  phénomène  de  la  sécrétion  de  l'urine  :  filtra- 
tion du  sérum  sanguin.  Voyons  maintenant  comment  le  produit  de  la 
filtration  glomérulaire  se  transforme  en  urine  :  il  est  évident  que  cette 
transformation  va  se  faire  dans  le  trajet  sinueux  des  tubes  urinifères  que 
parcourt  le  liquide  filtré  pour  se  rendre  de  son  point  d'origine  vers  le 
bassinet. 

Les  auteurs  qui  ne  voient  dans  le  liquide  filtré  que  de  l'eau  pure  ne 
peuvent  concevoir  l'achèvement  de  l'urine  que  par  une  sécrétion  des  parois 
des  canalicules  urinifères,  sécrétion  qui  vient  ajouter  à  l'eau  les  matières 
que  l'urine  doit  contenir,  comme  il  a  été  dit  ci-dessus.  Ceux  qui,  comme 


1  Voy.  Charcot,  Leçons  sur  les  maladies  du  foie  et  du  rein.  1877,  p.  219 
M.  Duval,  Physiol.  ^ 
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Ludwig  et  V.  Witlich  3.  voient,  dans  le  produit  filtré,  de  l'urine  trop  diluée. 
....  rare,  l'aehèveine:  ..e-ci  par  une  simple  résorp - 

tion  aqueuse  effectuée  parles  parois  des  tubes  urinifères  et  amenant  l'urine 
au  c-  _  .  ation  von 

De  :  .     ..  admettant  que  le  produit  de  la  filtration  _.   ...-.  liai 

-  .  un  sangu....       e,  d'autre  paît.  l'étude  comparée  de  la  composi- 

i'urine  montre  que  d"une  manière  générale  le  premier 
liquide  id   que  par  de   Talbumine  en   plus,   nous 

lues  amenés  a  concevoir  Poe  I  rine  par  la  ptit 

de  cette  albums.   .  .    -   i         n    [tri  -     fera  nécessairement  dans  le  long  cir- 
cuit    es  -  :es. 

te  manière  de  concevoir  la  seconde  phase  du  travail  rénal  résul 
-  nous  nous  son     rs  faite  de  la  première  partie 

e  travail:   nous  ..'-"    us   pas  de  moyen  de  vérification  directe:   mais 

s  pouvons  examir.  -   si  . -.-  que  nous       ssons     :  la  structure  du  rein 

si  favorable  a  cette  manière  de  voir. 

D'abord  U      .  .  la  forme  si  diversement  contournée  des  tubes  urini- 

s,  ::rme  qui   rappelle  si  bien  les  circonvolutions  intestinales,  porte 
naturellement  a  y  voir  un  appareil  de  résorpti     .         le  cours  du  liquide 
si  ralenti  pour  que  l'absorption  soit  favorisée  par  un   contact  proloi 
les  parois.    D'autre  part,  l*<  I  mn   qui  tapisse  ces  tubes  est.au 

::s  dans  une  partie  de  leu:  :.  clair  et  transparent,  et   non   granu- 

leux comme  les  epithéliums   des  culs-   e-sa   -   s     réteurs   de   glandes.  Cet 
.  un  parait  donc  plutôt  destiné  à  prés  irption,  et  sans 

s  le-t-il  d'une  manière  active  en  enlevant  au  sérum  préciser. 
le  principe  ai        ssaïre  à  l'organisme,  et  dont  le  sang  ne  peut  être  pi 
san-         -     .  l'albumine.  Que  cet  épi  tL-         i  soit  malade,  il  ne  fonctionnera 
plus,  et   alors   l'albumine   ne    sera  plus   résorbe-.  ins  les 

urir  s:  :  —  :  ce  qui  ai  os  la  maladie  de  Bright,  qui  porte  précisément 

sur  répithélium  rénal.  Les  auteurs  qui  font  jouer  a  cet  épitbéiium  un  rôle 
de  sécrétion,  par  lequel  la  paroi  du  tube  ajouterait  a  l'eau  filtrée  les  prin- 
cipes constil      its        l'urine.  -  ni  en  face  d'une  singulière  contradic- 
.  quand  ils  veulent  expliquer  la  patbogénie   de  l'albuminurie,  car  il 
de  leur  manière  de  voir  que.  quand  cet  épitbéiium  est  malade,  ii 
-     referait  non    seulement     es    i .  .  :  sol      -  ...aire  entrent 
os  la  constitution  de  l'urine,  mais  encore  un  nouvel  élément,  l'albumine  -. 
D'autre  part   nous  Bavons  qu'en  général   l'absorption  est  favorisée  par 
une  faible  pi    ssà  n  :ans  les  vaisseaux  sanguins  qui  doivent  recevoir 
produit  de  cette       eorpt            ..  nous  avons  vu  que,   dans  les  eapilla: 

i  Witti    ..   '■'.-■'  A  ■   kiv  fur  pathologische  A  -.   Baad  X.  — 

;         a  -.  I  '."..:  Menschen*  La        -     ."    .BandI. 

*  Les    considéra*.,   us  _:e   qui   se   rattachent  à  la  théorie  de  la 

sécre  telle   que  r.      -  os     le  l'exposer, 

le  ralbuminei  e,  dans 
la  patin'-     c    '     ."    "        tint     -•'.  er.1872.  — V.  aussi  J.-B.  (M 

s  de   la  phi.  de  la  fonction  urina  ire,  thèse  de   Pan-., 
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voisins  des  tubes  urinifèrôs,  la  pression  est  moindre  que  dans  les  capillaires 
ordinaires.  Le  réseau  sanguin  interstitiel  est  donc  admirablement  disposé 
pour  recevoir  l'albumine  résorbée  par  L'épithélium,  de  même  que  les  capil- 
laires glomérulaires  le  sont  pour  laisser  filtrer  le  sérum,  et  en  somme 
c'est  l'étude  du  Bystème  circulatoire,  de  ce  que  nous  pouvons  appeler  la 
veine  porte  rénale,  qui  nous  donne  la  clef  du  double  phénomène  de  filtra 
tion  et  de  résorption   qui  constitue  les  deux  phases  essentielles  de  la 

i  étion  urinaire.  La  physiologie  comparée  montre  ce  double  phénomène 
d'une  manière  encore  plus  évidente.  Ainsi  chez  les  ophidiens,  dont  les  urini  a 
sont  concrètes,  on  les  voit  d'abord  liquides  au  commencement  des  tubes 
urinifèrôs,  puis  s'épaississant  peu  à  peu  dans  leur  trajet  jusqu'à  acquérir 
leur  consistance  si  caractéristique. 

Ainsi,  en  résumé,  la  sécrétion  de  l'urine  se  composerait  de  deux  phases 
bien  distinctes  :  un  phénomène  de  filtration  pure  au  niveau  du  glouié- 
rule,  filtration  qui  donne  passage  au  sérum  du  sang,  c'est-à-dire  à  de 
l'urine,  plus  de  l'albumine  :  2°  à  ce  phénomène  purement  mécanique 
succède  un  travail  vital  de  la  part  des  éléments  cellulaires  de  Vépi- 
thélium  des  tubes  urinifères  ;  ces  éléments  résorbent  l'albumine,  et  cette 
absorption  est  aidée  par  les  conditions  de  faible  pression  du  sang  dans  les 
capillaires  interstitiels. 

Quelle  que  soit  la  théorie  admise  pour  le  mécanisme  de  la 
sécrétion  de  l'urine,  il  est  en  tout  cas  démontré  que  le  rein  ne 
forme  pas,  n'élabore  pas  les  principes  contenus  dans  l'urine,  mais 
ne  fait  que  les  séparer  du  sang.  On  a  longtemps  cru  que  le  rein 
formerait  l'urée,  comme  les  glandes  salivaires  forment  la  ptyaline, 
l'estomac,  la  pepsine,  etc.  ;  mais  il  est  prouvé  aujourd'hui  que 
toute  l'urée  que  l'on  trouve  dans  les  urines  était  primitivement 
contenue  dans  le  sang.  Les  physiologistes  ont  été  longtemps  par- 
tagés à  ce  sujet;  la  question  se  réduisait  à  une  question  de  dosage  ; 
il  s'agissait  de  démontrer  que  l'urée  préexiste  dans  le  sang  et  ne  se 
forme  pas  clans  le  rein,  c'est-à-dire  que  le  sang  de  la  veine  rénale 
possède  normalement  moins  d'urée  que  celui  de  l'artère,  et  que  la 
ligature  des  uretères  ou  l'ablation  des  reins  produisent  le  même 
effet.  En  France,  Prévost  et  Dumas,  Ségalas  et  Vauquelin,  Claude 
Bernard  et  Barreswil,  Picard  ',  étaient  arrivés  à  ces  conclusions  ; 
mais,  en  Allemagne,  on  contestait  le  résultat  de  leur  recherches  en 
attaquant  leurs  divers  procédés  de  dosage  de  l'urée  ;  Oppler, 
Péris,  Hermann,  Hoppe-Seyler  et  Zalesky  prétendaient  que  l'urée 
se  forme  en  grande  partie  dans  le  tissu  rénal,  comme  la  ptyaline  se 
forme  dans  les  glandes  salivaires  ;  une  macération  du  rein  aurait 
donné  naissance  à  de  l'urée,  comme  une  macération  de  la  parotide 

1  J.  Picard,  De   la  présence   de  l'urée  dans  le  sang  et  de  sa  diffusion 
dans  l'organisme,  Strasbourg,  1856. 
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une  lieu  à  de  la  diastase  animale.  Enfin  Zalesky  prétendait  que 
l'ablation  des  reins  (néphrotomie)  et  la  ligature  de  l'uretère,  prô- 
naient des  accidents  différents  :  que.  dans  la  ligature  de  l'uretère, 
l'urée  se  trouvait  en  bien  plus  grande  abondance  dans  le  sang,  et 
amenait  plus  rapidement  les  accidents  urémiques. 

La  question  n'a  pu  être  tranchée  que  par  l'emploi  d'un  procédé 

_     d'une  exactitude  incontestable:   c'est    le  procédé   qu'a 

Iréhant  :  il  s'est  servi  du  réactif  de  Millon  ou  nitrate 

.eux   de    mercure,    qui   décompose   l'urée    en  volumes  égaux 

l'acide  carbonique  et  d'azote,  et  il  a  donné  à  ce  procédé  de  dosage 

son  caractère  de  rigueur  et  d'exactitude  en  s'attachant  à  recueillir 

it  l'acide  carbonique  et  tout  l'azote  provenant  de  cette  réaction, 

sorte  que.  dans  chaque  analyse,  l'égalité  des  volumes  trouvés 

:ide  carbonique  et  d'azote  lui  a  donné  la  certitude  que  i'ui 

île  avait  été  décomposée.  Il  a  ainsi  démontré  que  l'accumulation 

lana  le  sang,  après  la  néphrotomie.  se  fait  d'une  manière 

ntinue,  el  ts         as.  comme  dans  la  ligature  de  l'uretère, 

poids  d'urée  qui  s'accumule  dans  le  sang  est  égala  celui  que 

-   reins  auraient  excrété;  que,  après  la  ligature  des  uretères,   le 

sî  ng  qui  sort  du  rein  contient  exactement  la  même  quantité  d'urée 

celui  qui  entre  dans  cet  organe:  que.  à  l'état  normal,  le  sang  de 

la  veine    rénale  contient  moins  d'urée  que  celui  de  l'artère,  et  que 

ce    déficit  correspond   précisément   à  la  quantité    d'urée   qui   est 

1  endant  ce  temps  par  les  urines  :. 

On  est  donc  endroit  de  conclure  aujourd'hui,   d'une   manière 

ntestable,  que  le  rein  n'est,  relativement  à  l'urée,  qu'un  orga 

produit  s'élimine,  après  s'être  formé  dans  toute 

nomie  :    si  la  macération    du  rein  a  donné   à  Hermann  une 

rtaîne  quantité  d'urée,  c'est  que  le  filtre  rénal  peut  être  imprégné 

oette  substance  et  en   abandonner  par  le  lavage.    Mais  on  ne 

irait  cependant  assimiler  com   .  tem  ni    -rein  à  un  filtre:  il  se 

ss     en    effet   au   niveau  des  épithéliums   des  tubes  rénaux  des 

aux  d'élection  sur  certaines  substances  :  quelle  que  soit 

la  théorie  admise  pour  le  mécanisme  de  la  production  de  l'un 

:  ces  phénomènes  spéciaux  localisés  dans  l'épithélium  rénal  qui 

constituent  par  leur  ensemble  le  pl;éi.        .      le  la  sécrétion  rénale, 

d  ne  saurait  dire,  à  ce  point  de  vue.  que  le  produit  delà  sécrétion 

-    :  un  produit  de  nltration  pure   et  simple.  C'est  ce  que 

:ve  la  composition  de  l'urine. 


V.  Grehact.  de  l'école  pratique  de  la   Fa  K«  de 

(Revue  des  cours  scient  novembre,  1871 
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B.  Composition  de  l'urine. 

L'urine  esl  sécrétée  dans  les  vingt  quatre  heures  en  quantités 
variables,  qui  oscillent  à  l'état  normal  entre  1200  et  1500  gramm 
La  quantité  d'urine  produite  est  en  raison  inverse  de  la  sueur; 
aussi  l'urine  est  elle  moins  abondante  en  été  qu'en  hiver.  En 
moyenne,  et  en  se  reportant  à  l'unité  de  poids,  on  peut  dire  que 
chaque  kilogramme  d'être  humain  excrète  19  à  80  grammes  d'urine 
par  vingt-quatre  heures,  ce  qui  pour  an  homme  de  60  kilogrammes 
donne  une  urine  totale  de  1200  grammes.  Il  est  presque  superflu 
d'indiquer  ici  l'influence  qu'exerce,  sur  cette  quantité  d'urû 
l'ingestion  de  boissons  abondantes.  Il  sera  peut  être  plus  intéressant 
dénoter  l'influence  de  l'activité  nerveuse,  et  c'est  ainsi  que  s'explique 
la  différence  si  sensible  entre  les  heures  de  repos  et  les  heures  de 
travail  :  il  y  a  comme  polyurie  dans  la  journée,  et  anurie  relative 
dans  la  nuit. 

Cette  urine  est  une  solution  acide  de  divers  principes  dans  l'eau  ; 
les  principes  dissous  varient  fort  peu  en  quantité:  toutes  les  varia- 
tions sont  dues  à  la  proportion  d'eau  :  en  un  mot,  les  urines  sont 
à  l'état  normal  plus  ou  moins  abondantes,  parce  qu'elles  sont 
plus  au  moins  diluées. 

La  densité  de  l'urine  est  de  1015  à  1020  (la  densité  de  l'eau 
distillée,  prise  par  unité,  étant  représentée  pour  1000)  ;  sa  couleur 
normale  est  jaune  ambré  ou  rougeâtre;  son  odeur  spéciale,  dite 
urineuse,  est  due  à  des  acides  volatils  (phénique,  taurilique,  dama- 
lurique)  ;  sa  saveur  est  amère  et  légèrement  salée.  Sa  réaction  est 
acide,  et  est  due  à  la  présence  de  l'acide  urique  et  du  phosphate 
acide  de  soude;  un  temps  variable  après  son  émission,  elle  tend  à 
devenir  alcaline,  par  décomposition  de  l'urée  qui  donne  naissance 
à  de  l'ammoniaque.  (L'urine  est  alcaline  chez  les  herbivores;  voir 
plus  loin.) 

Eau  de  l'urine.  —  La  quantité  d"eaa  contenue  dans  l'urine  varie 
d'après  l'état  de  la  circulation  et  l'état  du  sang  :  la  sécrétion 
urinaire  se  composant  de  deux  actes,  dont  l'un  est  une  filtration 
par  pression,  plus  la  tension  artérielle  sera  grande,  plus  il  y  aura 
d'urine,  c'est-à-dire  d'eau  éliminée;  en  un  sens  inverse,  toutes  les 
fois  que  la  tension  artérielle  est  faible,  les  urines  sont  rares.  Les 
médecins  savent  parfaitement  qu'il  ne  faut  pas  compter  sur  les 
diurétiques  avec  les  malades  dont  le  pouls  est  très  mou  et 
très  faible,  et  qu'alors  le  meilleur  diurétique  sera  le  médicament 
capable  de  relever  la  force  du  cœur  et  la  circulation.  Sous  ce 
rapport,  la  sécrétion  urinaire  est  très  importante;  elle  constitue 
une  espèce  de  soupape  de  sûreté  par  laquelle  le  sang  se  débarrasse 
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de  son  excès  d'eau.  Après  les  repas,  il  y  a  une  sorte  de  pléthore 
générale,  une  augmentation  dans  la  tension  du  sang,  et,  par  suite, 
filtration  d'une  urine  abondante  et  très  diluée  (urina  polus  et 
cibi).  Le  matin,  au  contraire,  l'urine,  sécrétée  pendant  le  repos  de 
la  nuit,  est  plus  concentrée  et  plus  rare,  parce  qu'aucune  cause 
n'est  venue  augmenter  ni  la  quantité  du  liquide  sanguin,  ni  sa 
pression.  Le  rein  est  donc  la  principale  surface  où  se  dégage  l'excès 
d'eau  de  l'organisme,  et  cela  par  un  effet  purement  mécanique,  en 
vertu  même  de  l'existence  de  cet  excès.  Le  poumon  élimine  aussi 
un  peu  d'eau,  mais  en  très  faible  quantité  ;  la  sueur  est  aussi  une 
voie  de  départ  pour  l'eau,  mais  voie  très  capricieuse  et  nullement 
mécanique  (V.  p.  520)  ;  la  sécrétion  de  la  sueur  est  une  vraie 
sécrétion,  elle  se  fait  par  un  travail  épithélial  sous  l'influence  du 
système  nerveux,  et  n'obéit  nullement  à  l'état  de  tension  du 
système  circulatoire  ;  c'est  souvent  au  moment  où  le  pouls  est 
le  plus  bas  que  d'abondantes  sueurs  se  produisent,  comme,  par 
exemple,  dans  l'agonie l.  (V.  Fonctions  de  la  peau,  glandes 
sudoripares.) 

Résidu  solide  de  l'urine.  —  Les  substances  dissoutes  dans  l'eau 
de  l'urine  sont,  au  contraire,  représentées  par  une  quantité  à  peu 
près  constante  pour  les  vingt-quatre  heures.  On  peut  établir  une 
véritable  proportion  entre  le  poids  de  l'organisme  et  la  quantité  de 
résidu  solide  contenu  dans  l'urine  d'un  jour.  Chaque  kilogramme 
de  l'animal  secrète  un  peu  moins  de  1  gramme  d'urine  anhydre  ; 
donc  l'urine  de  l'homme,  dont  le  poids  est  en  moyenne  de  65  kilo- 
grammes, contiendra  en  moyenne  60  grammes  de  'matériaux 
solides.  Mais  cette  quantité  peut  varier  selon  les  saisons,  et 
surtout  l'alimentation,  de  sorte  qu'en  général  les  physiologistes 
français  ont  trouvé  un  chiffre  inférieur  à  celui  constaté  par  les 
Allemands  ou  les  Anglais  (40  grammes  en  France,  67  à  70  grammes 
en  Allemagne  et  en  Angleterre2).  La  différence  de  ces  résultats 
tient  surtout  à  la   différence   de  l'alimentation,   de  même  que  la 


1  Cependant,  nous  l'avons  dit,  la  sécrétion  de  la  sueur  offre  une  intensité 
directement  inverse  de  la  sécrétion  urinaire  :  en  été,  où  la  transpiration  évacue 
une  grande  quantité  d'eau  et  d'uree,  les  urines  sont  rares;  l'inverse  a  lieu  en 
hiver.  Sappey,  qui  insiste  beaucoup  sur  celte  alternance  de  la  fonction  cutanée 
et  rénale,  exprime  le  regret  que  des  mensurations  précises  n'aient  pas  cherché 
à  déterminer  s'il  existe  chez  les  peuples  du  Nord,  par  exemple,  un  dévelop- 
pement plus  considérable  du  parenchyme  glandulaire  rénal,  relativement  à 
l'appareil  sudoripare,  que  chez  les  habitants  des  pays  tropicaux.  Ce  serait  là 
un  caractère  ethnographique    intéressant  à  fixer. 

2  Tableau  des  principaux  principes  contenus  dans  l'urine.  Pour  1  litre  d'urino 
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quantité  d'eau  de  L'urine  tient  à  La  différence  des  boissons;  dans 
ù  la  bière  forme  la  boisson  ordinaire,  les  urines  sont 

beaucoup  plus  abondantes. 

Urée.  —  Les  00  grammes  d'urine  anhydre  ides  vingt-quatre 
heui  répartissent  d'une  façon  assez   régulière   entre   divers 

matériaux  constants,  et  qui  proviennent  du  sang,  puisque  d'après 
Ja  théorie,  confirmée  par  les  expériences,  il  ne  doit  rien  se  trouver 
dans  L'urine    qui   ne    préexiste  dans  le  sang-.   Près    de  la    moitié 

»  grammes  en  vingt-quatre  heures,  environ  20  grammes  par 
litre)  est  représentée  par  une  substance  que  nous  avons  déjà 
signalée  dans  presque  tous  les  liquides  de  l'organisme,  c'est  Yurée. 
L'urée  est  un  principe  azoté;  c'est,  de  tous  les  produits 
excrémentitiels  de  l'organisme,  celui  qui  élimine  le 
plus  d'azote.  Il  est  démontré  que  l'urée  excrétée  est 
presque  toute  l'urée  à  laquelle  pouvaient  donner  nais- 
sance les  aliments,  ce  sont  les  4  5  d'après  Lehmann  : 
on  se  rend  compte  du  dernier  1/5  en  se  rappelant  que 
la  respiration  en  excrète  un  peu,  ainsi  que  l'exfolia tion 
épidermique  et  la  sécrétion  de  la  sueur. 

On  analyse  la  teneur  de  l'urine  en  urée  parla  réaction 
de  riiypobromite  de  sodium,  qui,  en  solution  alca- 
line, décompose  l'urée  en  eau  et  en  acide  carbonique 
(qui  reste  dissous  dans  le  liquide)  et  en  azote,  qui  se 
dégage,  et  peut  être  mesuré  en  le  recueillant,  dans  un 
tube  gradué,  chaque  centigramme  d'urée  donnant  3"\7 
d'azote.  On  se  sert  à  cet  effet  d'un  tube  gradué  (tube 
d'Yvon,  fig.  182)  portant  vers  son  quart  supérieur 
un  robinet.  Le  tube  plongeant  dans  une  cuve  à  mercure 
de  façon  que  sa  partie  inférieure  soit  remplie  de  mer-  FdVvon  pouî 
cure  jusqu'au  robinet,  on  verse  dans  la  partie  supé-  îedosagevo- 
rieure,  avec  une  pipette,  un  centimètre  cube  d'urine.  En       de  rurS?"6 


(1000  grammes)  pris  dans  le  mélange  de  l'ensemble  des  urines  de  24  heures. 
on  trouve  : 

Eau 95 ~i  grammes. 

Urée 20      (30  en  24  heures). 

.  Ac.  hippurique.  ...       1 
\  Ac.  urique.    ....      0,4 


Matières 
organiques. 


Matières 
inorganiques. 

Total.      .     . 


30 1  Créatinine 1,1 

'  Créatine 0."> 

Divers 7,0 

,   NaCl 10,0  (12  à  14  par  24  h.) 

._  .  Sulfates 2,5 

'  Phosphates 2,5 


1000 
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ouvrant  le  robinet  avec  précaution,  on  fait  descendre  l'urine  dans 
la  partie  inférieure,  au-dessus  du  mercure:  puis  on  verse  au-dessus 
du  robinet  un  peu  de  lessive  de  soude,  qu'on  fait  semblablement 
passer  sous  le  robinet.  C'est  alors  qu'on  ajoute  5  centimètres  cubes 
de  solution  d'hvpobromite,  qu'on  fait  également  passer  sous  le 
robinet,  qui  est  ensuite  fermé.  L'urée  est  décomposée,  et  l'azote 
qui  se  dégage  se  rassemble  sous  le  robinet,  où  la  graduation  du 
tube  permet  d'évaluer  la  valeur  de  gaz  produit. 

La  quantité  d'urée  peut  varier  sous  l'influence  de  conditions  bien 
déterminées  :  comme  elle  est  le  résidu  de  la  combustion  des  albu- 
minoïdes  dans  l'organisme,  elle  sera  d'autant  plus  abondante  que  la 
nourriture  sera  plus  animale.  En  Angleterre,  où  la  nourriture  est 
très  abondante  et  surtout  très  animale,  on  cite  comme  normaux  des 
chiffres  relativement  très  élevés.  Dans  l'abstinence  complète,  l'urée 
arrive  à  son  minimum  (17  grammes  par  vingt-quatre  heures),  mais 
il  y  en  a  toujours  dans  l'urine,  parce  que  dans  ces  conditions 
l'animal  se  nourrit  aux  dépens  de  sa  propre  substance,  et  que,  par 
suite,  son  régime  est  azoté. 

Dans  les  maladies  fébriles  on  peut  dire  qu'il  existe  en  général  un 
rapport  direct  entre  le  degré  de  la  chaleur  animale  et  la  quantité 
d'urée  éliminée  (Hepp  et  Hirtzi.  Un  fait  à  noter,  c'est  que  la  diète 
agit  sur  l'urée  en  sens  inverse  de  la  fièvre.  Il  peut  donc  arriver 
que.  dans  les  fièvres  qui  ont  duré  longtemps,  l'urée,  sans  cesser 
d'être  considérable,  le  devienne  moins,  quoique  la  température  se 
maintienne  élevée.  Dans  certaines  maladies,  au  contraire,  la  cha- 
leur restant  normale,  l'urée  s'élève  accidentellement  aux  propor- 
tions que  lui  donne  l'état  fébrile  :  c'est  particulièrement  dans  la 
cirrhose  du  foie  que  l'on  a  trouvé  dans  ces  cas  l'urée  augmentée 
(Andral). 

Acide  urique,  crèatine,  etc.  (matières  extraetives).  —  Les 
30  autres  grammes  d'urine  anhydre  (moins  l'urée)  se  répartissent 
de  la  manière  suivante  : 

Il  y  a  10  grammes  de  matières  qu'on  désignait  autrefois  sous  le 
nom  de  matières  extraetives  et  qui  sont  aujourd'hui  bien  carac- 
térisées par  la  chimie  comme  des  produits  incomplets  de  la  com- 
bustion des  albuminoïdes  :  ce  sont  la  crèatine  (0,7  par  vingt-quatre 
heures),  la  crèatinine  (1,30  par  vingt-quatre  heures},  la 
xanthine  (0,02),  l'allantoïne  (0,02),  l'acide  hippurique  (1,28 
par  vingt-quatre  heures»,  l'acide  lactique  (1,9),  les  matières 
colorantes  (1,03),  etc.  ;  mais  le  plus  intéressant  est  Y  acide  urique, 
peu  abondant,  il  est  vrai,  mais  qui.  dans  certaines  circonstances, 
peut  s'accumuler  en  grande  quantité  dans  l'urine  ou  être  retenu 
dans  les  tissus (diathèse  urique:  goutte:  tophus  d'urate  de  souder 
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Dans  l'état  normal,  ce  corps  est  peu  abondant  (6  décigrammea 
par  vingt-quatre  heures);  du  reste  l'acide  arique  est  surtout 
remarquable  par  son  peu  de  solubilité.  L'eau  n'en  dissout  que 
1  2000  de  son  poids.  Cette  solubilité  est  trop  faible  pour  expliquer 
comment  l'acide  urique  de  l'urine  est  dissous;  il  est,  il  est 
vrai,  à  l'état  d'urates,  mais  ceux-ci  étant  presque  aussi  insolubles 
qUe  lui  (1  1500),  on  admet  que  l'acide  urique  ou  les  urates 
sont  dissous  à  la  faveur  du  phosphate  acide  de  soude  ou  bien 
à  la  faveur  de  la  matière  colorante.  Il  est  de  fait  que  l'urine 
évacuée  et  abandonnée  à  elle-même  subit  une  espèce  de  fermen- 
tation lactique,  à  laquelle  semblent  prendre  une  grande  part  les 
matières  colorantes,  qui  se  détruisent;  et  dès  lors  l'acide  urique  se 
précipite.  Chez  un  grand  nombre  d'animaux,  chez  les  herbivores, 
l'acide  urique  est  remplacé  par  un  acide  analogue,  Y  acide  hip- 
purique, qui  se  compose  d'acide  benzoïque  et  de  glycocolle:  et,  en 
effet,  l'homme  peut  amener  la  présence  de  cet  acide  hippurique 
dans  ses  urines,  en  absorbant  de  l'acide  benzoïque:  la  glycocolle 
ou  sucre  de  gélatine  est  alors  fournie  par  les  métamorphoses  des 
tissus  connectifs. 

Ainsi,  des  parties  solidesde  l'urine  (60  grammes  par  vingt-quatre 
heures),  d'après  les  résultats  sus-indiqués,  40  grammes  sont  repré- 
sentés par  des  composés  organiques  (30  d'urée,  10  de  créatine, 
créatinine.  acide  urique,  hippurique,  etc.). 

Sels  minéraux.  —  Il  ne  reste  donc  plus  que  20  grammes 
d'urine  anhydre  dont  nous  ayons  h  indiquer  la  composition  :  ces 
20  grammes  sont  représentés  par  des  sels,  dont  12,5  de  chlorure 
de  sodium,  4,0  de  phosphates  et  3,5  de  sulfates  :  ce  sont  donc 
des  substances  minérales  ou  inorganiques,  qui,  dans  l'urine  de  vingt- 
quatre  heures,  sont,  aux  matières  organiques,  dans  le  rapport 
de  20  à  40.  (Voir  page  647,  en  note,  ces  mêmes  proportions  dans 
le  tableau  de  la  composition  de  1  litre  de  l'urine  des  vingt-quatre 
heures.)  Ces  sels  sont  la  plupart  à  base  de  soude;  il  y  a  aussi 
quelques  sels  de  chaux,  tenus  en  dissolution  à  la  faveur  d'un  excès 
d'acide.  Aussi  les  urines  alcalines,  celles  des  herbivores,  par 
exemple,  sont-elles  très  troubles,  et  l'urine  du  cheval  a  servi  de 
type  pour  désigner  les  urines  pathologiquement  alcalines  et  très 
troubles,  d'où  le  nom  d'urines  jumenteuses.  Un  fait  intéressant, 
c'est  que  l'alimentation  n'est  pas  sans  influence  sur  la  présence  des 
phosphates  et  des  sulfates  ;  nous  ingérons  en  général  peu  de  phos- 
phates et  de  sulfates,  mais  dans  nos  aliments  il  se  trouve  une  cer- 
taine quantité  de  soufre  et  de  phosphore  contenus  dans  les  matières 
organiques,  albumine,  protéine,  gluten,  etc.  Quand  les  matières 
protéiques  sont  comburées  et  se  transforment  en  urée,  elles  lais- 
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a     :re  et  le  phosphore  s'oxyder  et  produire  des  acides  sul- 
furique  et  phosphorique. (Voir  ci-après:  acides  sulfo-conjogiu 

la  nous  explique  pourquoi  les  phosphates  et  les  sulfates  varient 
de  quantité  dans  l'urine  en  même  temps  et  d'après  les  mêmes  lois 
que  l'urée.  Nous  savons  déjà  qu'une  certaine  quantité  de  soufre 
(près  de  4  grammes  par  vingt-quatre  heur--  se  trouve  dans  la 
bile  sous  la  forme  d'acide  taurocholique.  Le  travail  cérébral  et 
certaines  maladies  cérébrales  font  croître  l'élimination  des  phos- 
phates :  mais  les  phosphates  diminuent  souvent  dans  l'aliénation 
mentale:  leur  élimination  est  aussi  plus  faible  pendant  la  gr.  ssc 
et  chez  les  enfants  à  l'époque  de  la  croissance. 

Réaction  de  l'arine.  —  Les  urines  de  l'homme  et  de  tous  les  car- 
nivores sont  acides:  cette  acidité  est  due.  d'après  les  uns 
(Rabuteaui.    au   phosphate    acide   de  soude:    d'après    les    au: 

Byasson),  à  un  phosphate  urïeo-sodique.  L'acide  hippurique  con- 
tribue aussi  adonner  à  l'urine  son  acidité. 

Les  herbivores  ont  l'urine  alcaline:  mais  dans  l'état  d'abstinence, 
réduits  à  brûler  leur  propre  substance,  c'est-à-dire  devenus  car- 
nivores, ils  produisent  également  une  urine  acide.  In  ent 
1  urine  de  l'humme  peut  devenir  alcaline  sous  l'influence  d'une 
alimentation  exclusivement  herbacée,  ou  après  l'ingestion  de  sub- 
stances médicamenteuses  possédant  une  réaction  alcaline. 

Il  v  a  déjà  longtemps,  Bence-Jones.  puis  ultérieurement  Gorges 

1879  .  avaient  signalé  ce  fait  singulier  que  l'acidité  de  l'urine 
diminue  pendant  la  période  de  digestion,  et  avaient  pensé  à  la  pos- 
sibilité d'un  rapport  de  cause  à  effet  entre  l'abondante  sécrétion 
d'un  liquide  stomacal  acide  et  cette  diminution  de  l'acidité  de  l'urine. 
Récemment  (Reçue  biologique  du  Nord  de  France.  1S^  . 
par  de  nombreuses  expériences  faites  sur  des  sujets  en  bonne 
santé.  Gley  a  confirmé  le  fait  encore  contesté  du  renversement  de 
la  réaction  acide  de  l'urine,  vers  la  quatrième  ou  la  cinquième 
heure  après  le  repas  et  en  a  déterminé  les  conditions  :  la  quantité 
de  principes  acides  éliminés  par  heure  va  en  diminuant  et.  si  l'ali- 
mentation n'est  pas  fortement  azotée,  la  réaction  finit  même  par 
devenir  alcalin^.  Le  minimum  d'acidité  de  l'urine  correspond  au 
maximum  de  la  :»n  gastrique  et  ne  persiste  que  pendant  une 

heure  environ,  si  la  digestion  se  fait  normalement.  On  pourrait 
peut-être  appliquer  ces  faits  à  l'étude  et  au  diagnostic  de  l'hyper- 
chlorhydrie,  c'est-à-dire  de  cette  dyspepsie  caractérisée  par  une 
surabondance  d'acide  dans  la  sécrétion  gastrique,  surabondance  qui 
est  à  son  maximum  plusieurs  heures  après  l'achèvement  de  la 
digestion  stomacale;  il  est  donc  à  présumer  qu'alors  le  minimum 
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'acidité  urinaire  doit  persister  également  pendant  an  temps  beau- 
coup plus  long. 

Matières  colorantes;  acides  sulfo-conjuguès .  —  Les  matières 
colorantes  les  mieux  connues  de  l'urine  sont  Yurobiline  et 
Vîndican. 

L'urobiline  se  trouve  dans  l'urine  normale,  où  elle  peut  être 
cependant  représentée  seulement  par  une  matière  cliromogène 
incolore,  Yurobiline  réduite,  qui  par  oxydation  se  transforme  en 
urobiline  colorée  ou  îiydrobilirubine.  L'urobiline  provient  de  la 
matière  colorante  biliaire,  transformée  dans  l'intestin  ;  une  partie 
de  l'urobiline  ainsi  produite  est  rejetée  avec  les  excréments, 
l'autre  est  résorbée,  passe  dans  le  sang,  et  de  là  dans  les  urines. 
Mais  l'urobiline  paraît  pouvoir  être  produite  aussi  par  transfor- 
mation directe  de  la  matière  colorante  du  sang,  de  l'hémoglobine  l. 

Uindican  appartient  à  la  classe  des  substances  dites  acides 
s  idfo-  conjugicés  ;  c'est  une  combinaison  de  l'indol  avec  l'acide 
sulfurique.  L'indol  se  produit  par  la  décomposition  des  matières 
nlbuminoïdes  dans  la  digestion  pancréatique.  Toutes  les  causes  qui 
augmentent  la  production  de  l'indol,  en  prolongeant  le  séjour  de 
cette  substance  dans  l'intestin,  augmentent  la  production  d'indican; 
aussi  Tindican  est- il  d'autant  plus  abondant  dans  les  urines  que 
l'alimentation  est  plus  azotée,  plus  riche  en  viandes. 

Nous  venons  de  dire  que  l'indican  est  un  acide  sulfo-conjugué. 
Or,  un  grand  nombre  de  substances,  formées  dans  l'organisme, 
s'unissent  à  l'acide  sulfurique  provenant  de  la  désassimilation  des 
matières  albuminoïdes  et  se  retrouvent  dans  l'urineà  l'état  d'acides 
sulfo-conjuguès ,  composés  comparables  à  des  éthers,  car  ils 
représentent  la  combinaison  d'un  acide  et  d'un  alcool  (phénol); 
tels  sont  :  l'acide  phénosulfurique,  qui  provient  du  phénol  produit 
dans  l'intestin  aux  dépens  de  la  tyrosine  produite  dans  la  digestion 
pancréatique  des  albuminoïdes  ;  l'acide  crésolsulfurique  (le  crésol 
se  forme  dans  l'organisme  dans  les  mêmes  conditions  que  le  phénol; 
l'acide  scatolxylsulfurique  (pour  le  scatol  voir  ci-dessus,  page  386), 
l'acide  sulfopyrocatéchique,  etc. 

i  Dans  les  cas  d'ictère,  d'obstruction  des  voies  biliaires,  la  bile,  n'étant  plus 
versée  dans  l'intestin,  est  résorbée  dans  le  sang  et  ses  principes  constituants 
-apparaissent  alors  en  abondance  dans  l'urine.  On  reconnaît  dans  l'urine  la 
présence  des  pigments  biliaires  par  la  réaction  de  Gmelia  :  dans  un  tube  à 
réaction  un  verse  d'abord  de  l'acide  nitrique,  puis,  au-dessus,  l'urine;  au  contact 
des  deux  liquides  se  forment  des  zones  ou  anneaux  colorés  (vert,  bleu,  pourpre, 
,aune)  caractéristiques.  —  On  reconuait  dans  l'urine  la  présence  des  acides 
biliaires  par  la  réaction  de  Pettenkofer  :  par  l'addition  d'un  peu  de  sucre 
de  canne  en  poudre  et  de  quelques  gouttes  d'acide  sulfurique,  il  se  produit  une 
belle  coloration  pourpre. 
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Toxicité  des  urines  normales,  —  Les  divers  composés  que 
nous  Tenons  d'énurnérer  sont  des  produits  de  désassimilation  qui 
doivent  être  rejetés  de  l'organisme,  où  leur  présence  produirait  des 
effets  toxiques.  Le  plus.  Pouchet  et  Bouchard  ont  reconnu  la  pré- 
sence dans  l'urine  d'alcaloïdes  toxiques  iptoniaï;.—  .  C'est  pour- 
quoi l'urine  normale  injectée  expérimentalement  dans  le  sang  se 
montre  douée  d'un  pouvoir  toxique,  plus  ou  moins  grand  selon 
les  animaux.  Ainsi  L'homme  élimine  en  vingt- quatre  heures,  et  par 
kilogramme,  une  quantité  de  poison  urinaire  capable  de  tuer 
425  grammes  d'animal  vivant.  L'urine  du  lapin,  celle  du  cochon 
d'Inde  seraient  plus  toxiques  encore.  D'après  Mairet2  les  matières 
colorantes  sont  la  cause  essentielle  de  la  toxicité  de  l'urine. 

Influence  du  système  nerveux.  —  On  ne  sait  rien  de  bien 
précis  sur  l'influence  du  système  nerveux  sur  la  sécrétion  de 
l'urine  :  il  est  probable,  d'après  ce  qui  précède,  que  cette  influence 
se  réduit  à  une  action  vaso-motrice  modifiant  et  l'afflux  et  la  pr 
sion  du  sang  dans  les  capillaires  du  gloméruie  et  de  la  masse 
rénale.  Et  en  effet,  nous  avons  vu  précédemment  (p.  94 1  que  les 
lésions  du  plancher  du  quatrième  ventricule,  où  paraissent  être 
disposés  divers  centres  vaso-moteurs,  agissent  sur  la  sécrétion  de 
l'urine. 

Les  conducteurs  qui  vont  de  ces  cent:—  ■■  .  -  le  rein  sont  repré- 
sentés par  des  filets  du  sympathique,  comme  il  était  facile  de  le 
prévoir  et  comme  l'ont  prouvé  les  expériences  de  Vulpian,  expé- 
riences qui  ont  porté  sur  les  nerfs  splanchniques.  bè<  qu'on 
coupe  l'un  des  nerfs  splanchniques,  le  rein  correspondant  s'injecte, 
dévient  rose,  augmente  de  volume;  la  veine  se  distend  et  le  sang 
y  paraît  artériel:  l'urine,  sécrétée  en  beaucoup  plus  grande  abon- 
dance, est  alors  albumineuse  3. 

L'autre  part  Arthaud  et  Butte  ont  montré  que  le  pneumogas- 
trique exerce  une  action  vaso-constriotive  sur  le  rein.  L'excitation 
de  ce  nerf,  pratiquée  au-dessous  du  cœur,  arrête  la  sécrétion 
rénale,  et  arrête  l'écoulement  du  sang  parla  veine  rénale,  tout  en 
augmentant  la  pression  générale  du  sang  artériel. 

C.  Excrétion  de  Vurine. 

Uretères.  —  La  pression  qui  a  fait  filtrer  l'urine  continue  à.  la 

1  Gabriel  Poucnet.  Contribution    à  l'ét  >de  des  m  -     extracti 

l'urine.  Paris.  iS80.  L'auteur  a  trouvé  dans  l'urine  un  produit  dont  la  compo- 
>ition  se  rapproche  de  celle  du  venin  de  Cobra-Capello,  et  dont  l'action,  émi- 
nemment toxique,  est  tivs  analogue  à  celle  du  curare. 

-  Mairet  et  Bosc,  Recherches  sur  la  toxicité  de  l'urine  normale  et  patho- 
logique. 1891. 

3  Vulpian,  Société  de  biologie,  mai  1ST3. 
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dire  marcher  dans  les  tubes  urinifères,  et  c'est  cette  espèce  de  vis 
a  tergo  qui  amène  Le  liquide  jusqu'au  sommet  despapilles  rènalrs, 
d'où  il  suinte  par  an  grand  nombre  de  petites  fossettes  (lacunes 
papillaires)  dans  les  calices  el  Le  bassinet;  c'est  toujours  cette 
môme  force  (vis  n  tergo)  qui  lui  fait  parcourir  le  trajet  des 
uretères  jusqu'à  la  vessie,  car  il  n'est  pas  prouvé  que  d'ordinaire 
la  contraction  des  parois  musculaires  de  ces  canaux  entre  en  jeu 
[mur  faire  progresser  l'urine  par  ondées;  en  effet,  dans  les  cas 
Kstrophie  de  la  vessie,  les  uretères  venant  s'ouvrir  au-devant  de 
la  partie  inférieure  de  l'abdomen  pour  ainsi  dire  à  ciel  ouvert,  on 
voit  l'urine  suinter  goutte  à  goutte  par  ses  orifices,  au  fur  et  à 
mesure  de  sa  production,  et  nullement  s'écouler  par  jets  saccadés 
comme  ceux  que  produirait  une  contraction.  Cependant  il  est  pro- 
bable que  la  contraction  des  uretères  doit  jouer  un  rôle  important 
dans  certaines  circonstances.  Les  uretères  s'ouvrent  dans  la  vessie 
en  traversant  très  obliquement  les  parois  de  ce  réservoir;  il  en 
résulte  que,  lorsque  la  vessie  est  très  distendue,  la  pression  exercée 
sur  ces  orifices  est  très  considérable,  et  la  résistance  à  l'arrivée 
d'une  nouvelle  quantité  de  liquide  doit  être  grande.  C'est  dans  ces 
cas  que  la  contractilité  des  uretères  doit  être  mise  à  contribution, 
afin  d'y  faire  progresser  l'urine  par  une  espèce  de  mouvement 
péristaltique  qui  lui  donne  assez  de  force  pour  vaincre  la  résistance 
qu'elle  trouve  à  son  passage  à  travers  les  parois  vésicales. 

Vessie.  —  La  vessie  est  un  réservoir  résultant  de  la  dilatation 
de  la  partie  inférieure  de  Youraque  ou  pédicule  allantoïdien  du 
fœtus  (p.  630):  cette  cavité  est  tapissée  d'une  pi t hélium  et  formée 
de  couches  'musculaires  plus  ou  moins  régulières. 

V  épithélium  vésical  est  pavimenteux  et  stratifié,  mais  ses  élé- 
ments cellulaires  superficiels  sont  remarquables  par  l'irrégularité 
et  la  bizarrerie  de  leurs  formes  (fig.  183)  :  on  trouve  Là  toutes  les 
formes  si  variables  dont  l'assemblage  avait  été  regardé  autrefois 
comme  caractéristique  des  tumeurs  malignes,  du  cancer  en  un  mot. 
Au  point  de  vue  physiologique,  cet  épithélium  est  remarquable  par 
son  imperméabilité;  il  s'oppose  absolument  aux  passages  :  ainsi  on 
a  pu  maintenir  longtemps  dans  une  vessie  parfaitement  saine  une 
solution  de  belladone  sans  constater  d'empoisonnement  par  l'atro- 
pine :  de  même  avec  des  solutions  opiacées.  Mais,  si  l'épithélium 
est  altéré,  il  y  a  aussitôt  absorption,  et,  par  exemple,  de  l'eau 
alcoolisée,  injectée  dans  une  vessie  atteinte  de  catarrhe,  a  donné 
lieu  rapidement  aux  accidents  de  l'ivresse.  Cet  épithélium  conserve 
encore  sa  vitalité  et,  par  suite,  son  imperméabilité  quelques  heures 
après  la  mort;  si  on  injecte,  par  une  sonde,  du  ferro-cyanure  dans 
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la  vessie  d'un  animal,  qu'on  le  mette  à  mort,  qu'on  découvre  la 
vessie,  et  qu'on  dépose  un  sel  ferrique  sur  la  face  externe  de  ce 
réservoir,  on  ne  verra  pas  se  former  de  bleu  de  Prusse,  preuve 
que  les  deux  sels  sont  séparés  par  une  barrière  infranchissable, 
l'épithélium1.  Mais  si,  avec  un  fil  de  fer  introduit  dans  la  vessie  par 
le  canal  de  l'urètre,    on  gratte  on  détruit  un  peu  la  surface  épithé- 

liale,  aussitôt  on  voit  se  former 
une  tache  bleue  en  ce  point.  Cette 
opposition  au  passage  résulte 
donc  uniquement  de  la  présence 
de  l'épithélium,  et  il  ne  suffit 
pas,  pour  expliquer  la  non-ab- 
sorption, d'invoquer  l'absence 
d'origines  lymphatiques  dans  la 
muqueuse  vésicale,  d'autant  plus 
que  nous  avons  vu  que  dans  les 
s»  phénomènes  d'absorption  les 
vaisseaux  sanguins  sont  pour  le 
moins  aussi  importants  que  les  lymphatiques2. 


Fig.  183.  —  Épithélium  de  la  vessie 


i  Les  recherches  de  MM.  Cazeneuve  etLivon  viennent  entièrement  confirmer 
les  résultats,  aujourd'hui  classiques,  publiés  par  Kiïss  et  Susini.  Dans  ces  nou- 
velles études,  les  expérimentateurs  ont  surtout  cherché  si  l'urée  traverse  l'épi- 
thélium vésical,  et  ils  ont  à  cet  effet  étudié  la  dialyse  sur  des  vessies  pleines 
d'urine,  extirpées  à  des  chiens  et  plongées  aussitôt  dans  l'eau  distillée.  Dans 
plus  de  vingt  expériences  ils  ont  reconnu  que  la  dialyse  ne  commençait  que- 
quatre  heures  après  la  mort  de  l'animal  ;  le  raclage  de  la  muqueuse  avec  le  bec- 
mousse  d'une  sonde  amène  la  dialyse  de  l'urée  à  travers  une  vessie  qui  vient 
d'être  extraite,  ce  qui  permet  bien  d'affirmer  que  l'imperméabilité  vésicale  est 
due  à  la  fonction  physiologique  propre  de  l'épithélium.  L'élévation  ou  l'abais- 
sement de  la  température  ferait  perdre  à  l'épithélium  ses  propriétés.  Chez 
l'animal  en  pleine  digestion,  cette  fonction  épithéliale  est  très  accusée  ;  mais- 
dans  l'état  d'inanition,  la  fonction  de  l'épithélium  est  peu  persistante  après  la 
mort.  Enfin,  certaines  lésions  des  reins  ou  de  la  moelle  épinière  porteraient 
atteinte  aux  propriétés  physiologiques  de  l'épithélium.  (Nouvel/es  Recherches 
sur  la  'physiologie  de  l'épithélium  vésical.  Note  de  Cazeneuve  et  Livon  ; 
Compt.  rendus  Acad.  des  sciences,  16  sept.  1^78.) 

*  V.  J.-J.-G.  Susini,  De  V imperméabilité  de  V épithélium  vésical,  thèse  de- 
Strasbourg,  1867,  n°  30.  —  Dans  l'urètre,  au  contraire,  l'épithélium.  beaucoup 
moins  résistant,  et  de  nature  différente  (cellules  cylindriques  et  pavimenteuses), 
permet  parfaitement  l'absorption.  (Y.  Alling,  thèse  de  Paris,  1871.) 


*  a,  Cellule  volumineuse  déchiquetée  sur  ses  bords  :  des  cellules  plus  petites  en 
forme  de  coin  et  de  fuseau  sont  attachées  à  ce  bord  ;  —  b,  cellules  analogues;  la  plu» 
volumineuse  a  deux  noyaux;—  c,  cellule  plus  volumineuse  encore,  irrégulièrement 
quadrilatère,  avec  quatre  noyaux;—  d,  cellule  avec  deux  noyaux  et  des  fossette* 
(échancrures)  vues  de  face,  répondant  aux  dépressions  du  bord.  (Virchow,  Pathologie 
cellulaire  et  Archiv.  fur  fathologitche  Anatomie,  Band  III,  Tal>l.  I,  fig.  S). 
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Les  muscles  des  parois  vésicales  sont  lisses,  et,  par  Buite,  à 

contractions  |. «ntcs  el  paresseuses;  mais  ils  s.-nt  aussi  très  élasti 
ques,  aussi  la  vessie  est  elle  très  dilatable,  el  l'urine  peut-elle  s'y 
accumuler  en  quantité  considérable.  Quand  cette  distension  du 
réservoir  esl  poussée  à  l'extrême,  elle  devient  une  eau.-.'  d'irrita- 
tion pour  la  libre  m useulaire,  qui  alors  se  contracte,  et  la  vessû 
tend  à  expulser  son  contenu.  C'est  cette  réaction  de  la  vessie  contre 
son  contenu  qui  amène  le  besoin  d' uriner  ' . 

Une  question  importante  et  d'ordinaire  mal  définie  est  celle  de  savoir- 
comment  l'urine,  à  l'état  de  repos  delà  vessie,  est  retenue  dans  ce  réser- 
voir et  ne  s'en  échappe  pas  par  l'orifice  du  col.  On  dit  d'ordinaire  que  le 
col  de  la  vessie  est  ternie  par  la  contraction  d'un  splnncter  vésical  qui 
l'entoure;  mais  ces  faisceaux  musculaires  sont  très  peu  prononcés,  et  nous 
savons  de  plus  qu'un  muscle  ne  peut  être  continuellement  contracté.  Le 
col  de  la  vessie  est  fermé  parce  que  c'est  là  sa  forme  naturelle,  c'est  l'état 
normal  de  son  sphincter,  comme  de  tous  les  anneaux  musculaires  sem- 
blables: ils  oblitèrent  à  l'état  de  repos,  et  en  vertu  de  leur  seule  élasticité, 
l'orifice  qu'ils  circonscrivent.  Mais  pour  peu  qu'une  cause  quelconque  tende 
à  violenter  ce  sphincter,  il  devient  impuissant  à  interdire  le  passage,  et 
l'urine  se  fait  jour  à  travers  lui.  La  femme  ne  possède  guère  que  cet 
appareil  de  contention,  et  aussi  le  moindre  effort,  un  éclat  de  rire,  font 
facilement  sourdre  quelques  gouttes  d'urine.  Mais  il  faut  noter  un  grand 
nombre  de  dispositions  particulières  et  puissantes,  surtout  chez  l'homme, 
qui  font  que  réellement  il  n'existe  pas  d'orifice  à  la  vessie  à  l'état  de  repos. 

D'abord  l'axe  de  la  vessie  (fig.  184)  est  loin  d'être  vertical,  il  est  bien 
plutôt  horizontal  (cet  organe  étant  couché  sur  la  symphyse  pubienne, 
elle-même  presque  horizontale)  ;  le  conduit  excréteur,  le  canal  de  l'urètre 


i  II  résulte  des  recherches  de  F.  Guy  on  (Leçons  cliniques  sur  les  maladies 
des  voies  urinaires,  1885;  et  Comptes  rendus  Acad.  des  sciences,  14  mars, 
18>7),  que,  dans  la  vessie  normale,  la  sensation  au  contact  est  nulle  pour  les 
liquides  non  irritants,  obtuse  pour  les  solides.  Le  besoin  d'uriner  ne  dépend 
pas  de  la  mise  en  action  d'une  sensibilité,  en  quelque  sorte  élective,  ayant  un 
centre  spécial  dans  un  point  déterminé  de  la  muqueuse  du  col  ou  du  corps  • 
cette  sensation  a  son  siège  dans  la  totalité  de  l'organe,  et  ne  se  produit  que  sous 
l'influence  de  la  tension  des  parois  de  la  vessie.  En  étudiant  la  résistance  du 
piston  d'une  seringue,  en  lisant  sur  un  manomètre  le  degré  de  pression  du 
liquide  injecté,  on  constate  l'établissement  et  l'augmentation  progressive  de 
la  tension  avant  que  le  sujet  témoigne  le  besoin  d'uriner;  la  contraction  suit 
immédiatement  la  mise  en  tension  et  le  besoin  d'uriner  succède  à  la  contraction. 
(Voir  ci-après  l'explication  du  besoin  cuisant  d'uriner.)  —  A  l'état  patholo- 
gique, la  sensibilité  de  la  vessie  résulte  d'une  part  de  l'exaltation  de  sa  sensi- 
bilité normale  à  la  tension,  et  d'autre  part,  comme  nouvel  élément,  de  l'acuité 
plus  ou  moins  vive  de  la  sensibilité  au  contact.  A  ce  dernier  égard  la  réaction 
sensible  est  partout  la  même  sur  tous  les  points  de  la  surface  interne  de  la 
vessie,  et  même,  s'il  \  a  nue  différence,  elle  est  eu  laveur  du  corps  de  la 
vessie. 
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est  d'abord  dirigé  verticalement  en  bas,  puis  se  redresse  pour  marcher 
directement  en  avant;  il  en  résulte  pour  ce  conduit  une  grande  tendance 
a  être  comprimé  quand  la  vessie  vient  à  se  remplir  énormément. 

Vient  ensuite  la  présence  de  la  prostate  (Pp,  fig.  184).  organe  dur, 
composé  de  tissu  fibreux,  de  glandes  et  d'éléments  musculaires  :  cette 
prostate  est  traversée  par  l'orifice  du  canal  de  l'urètre,  qu'elle  entoure  de 
façon  à  l'oblitérer  complètement  et  à  mettre  ses  parois  opposées  en  contact. 
C'est  là  la  principale  cause  de  la  rétention  de  l'urine  dans  la  vessie  à  l'état 
de  repos  chez  l'homme.  Que  la  prostate  s'hypertrophie,  elle  constituera 
alors  une  barrière  de  plus  en  plus  efficace,  trop  efficace  même,  et  c'est 
ainsi  qu'elle  devient,  chez  les  vieillards,  la  cause  du  plus  grand  nombre 
des  retentirais  pathologiques,  c'est-à-dire  des  rétentions  que  ne  peuvent 
vaincre  les  efforts  expulsifs  de  la  vessie. 


184.  —  Ve«sie  et  organes 
de  la  miction*. 


Fig.  185.  —  Schéma  de  la 
miction". 


L'aplatissement  du  canal  de  l'urètre  et  le  contact  de  ses  parois  sont 
encore  effectués  par  la  disposition  des  aponévroses  périnéales.  dont  les 
faisceaux  fibreux  élastiques  tirent  de  chaque  côté  sur  ses  parois  en  allant 
se  fixer  aux  branches  ascendantes  de  l'ischion  et  descendantes  du  pubis, 
de  sorte  qu'a  ce  niveau  le  canal  est  réduit  a  une  fente  transversale,  et  qu'il 
faut  un  certain  effort  expulsif  pour  en  dilater  la  lumière. 

Ainsi  lorsque  l'urine  n'est  pa-  poussée  vers  le  caual  de  l'urètre,  vers 
l'orifice  vesical,  avec  une  certaine  force,  cet  orifice  n'existe  réellement  pas, 
et  il  n'est  pas  étonnant  que  le  liquide  s'accumule  dans  la  vessie,  dont 
les  parois  musculaires  sont  si  élastiques   et  si   dilatables.  11  n'y  a  don: 


"S,  :u  pubis: —  _p.«,  plexus  de  Santorini; —  V,  vessie  :  —  O,  reste  de  Fou- 

raque:  —  Pp,  prostate:  —  Cf»,  utricule  prostatique:  —  Gd,  canal  défèrent:  —  V», 
vésicule  séminale  dont  le  col  s'unit  au  canal  déférent  peur  constituer  le  canal  éjacu- 
lateur  que  Ton  voit  traverser  la  prostate  en  arrière  de  l'utricule  prostatique  ;  — 
\V,  muscles  de  "Wilson:  —  Gp,  glande  de  Coxvper:  —  B.  bulbe. 

"Ce  schéma  montre  comment  la  vessie  se  vide  complètement. 

1.  Contour  de  la  vessie  distendue  de  liquide  :  par  leur  propre  contraction  ses  parois 
prennent  successivement  les  positions  '2.  3,  4.  5:   mais  elles  ne  peuvent  se  rapprocher 
davantage  du  bas-fond,  que  par  la  contraction  des  muscles  abdominaux,  par  IV 
qui  les  pousse  dans  le  sens  indiqué  par  la  flèche  et  les  amène  dans  la  position  S. 
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aucune  contraction,  aucun  acte  physiologique  proprement  dit  qui  inter- 
vienne pour  s'opposer  à  la  sortie  «le  l'urine  :  les  conditions  lont  toutes 
mécaniques,  et  elles  subsistent  après  la  mort,  car  l'urine  continue  à  être 
maintenu»'  dans  la  vessie  du  cadavre. 

Ce  n'est  pas  à  dire  que  jamais  la  contraction  musculaire  n'intervienne 
pour  s'opposer  au  passage  de  l'urine  :  au  contraire,  il  est  un  muscle  destine 
a  cef  usage  :  mais  il  n'est  pas  situé  au  col  de  la  vessie,  il  est  placé  plus 
loin,  sur  la  portion  membraneuse  de  l'urètre;  c'est  le  sphincter  urétral. 
le  muscle  de  Wilson  (W,fig.  184  et  185);  il  se  contracte  par  action  réflexe. 
ou  sous  l'influence  de  la  volonté;  mais  ce  réflexe  lui-même  n'est  pas  de 
nature  vesicale  ;  nous  allons  voir  dans  quelles  circonstances  il  se  produit. 

Miction.  —  Quand  l'urine  a  trop  distendu  les  parois  vésieales, 
celles-ci,  avons-nous  vu,  réagissent,  compriment  leur  contenu, 
qui  alors  triomphe  de  l'élasticité  du  col,  de  l'élasticité  de  la  prostate, 
et  pénètre  dans  l'origine  du  canal  de  l'urètre  :  là  l'urine  se  trouve 
en  contact  avec  une  muqueuse  très  sensible,  la  muqueuse  prosta- 
tique, que  nous  verrons  présider  à  un  grand  nombre  de  réflexes 
génitaux.  C'est  1«  contact  de  cette  muqueuse  avec  l'urine  qui  pro- 
duit cette  sensation  cuisante  connue  sous  le  nom  de  besoin  d'uriner, 
et  que,  comme  presque  toutes  les  sensations  de  cette  région,  nous 
rapportons  à  l'autre  extrémité  du  canal,  à  la  fosse  naviculaire.  Si 
nous  ne  sommes  pas  attentifs  à  ce  sentiment  de  besoin,  il  se  produit 
un  réflexe,  qui  se  traduit  par  la  contraction  du  sphincter  urétral  ; 
l'urine  ne  peut  aller  plus  loin,  elle  est  même  obligée  de  rétro- 
grader, par  la  contraction  des  muscles  de  la  paroi  antérieure  de  la 
prostate,  et  elle  rentre  dans  la  vessie,  dont  les  contractions  ont 
cessé. 

Les  contractions  coordonnées  qui  produisent  la  miction  se  font 
sous  l'influence  de  la  moelle  épinière,  et  particulièrement  de  la 
région  lombaire  de  la  moelle.  Budge  a  cherché  à  préciser  encore 
davantage,  et  ses  expériences  le  portent  à  placer  le  centre  d'inner- 
vation de  la  vessie  au  niveau  de  la  quatrième  lombaire  (chez  le 
chien  et  le  lapin)  ;  Kupressow  place  ce  centre  entre  la  cinquième 
et  la  sixième  vertèbre  lombaire. 

La  sensibilité  de  la  muqueuse  prostatique  est  donc  très  importante, 
puisqu'elle  est  le  point  de  départ  de  ce  réflexe  essentiel  ;  la  perte  de  cette 
sensibilité  est  l'origine  de  ce  genre  d'incontinence  d'urine  que  l'on  a  nommé 
énurcsie,  de  l'incontinence  nocturne  ;  cette  émission  involontaire  des 
urines,  comme  dans  d'autres  cas  l'émission  involontaire  des  fèces,  atteste 
l'insensibilité  des  membranes  muqueuses  au  contactées  produits  excré- 
mentitiels,  et,  dans  le  cas  particulier,  l'absence  de  la  sensation  prémoni- 
toire du  besoin  d'uriner. 

Quelques  instants  après,  la  distension  du  réservoir  vésical  continuant,  il 
réagit  de  nouveau,  l'urine  pénètre  de  nouveau  dans  la  région  prostatique. 
M.  Duval,  Phvsiol.  4g 
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où  elle  provoque  de  nouveau  le  même  réflexe,  et  ainsi  de  suite.  Nous 
avons  là  l'explication  de  la  forme  intermittente  que  présente  le  besoin 
d'uriner.  Si  ces  phénomènes  se  répètent  souvent,  le  réflexe  diminue 
d'énergie  et  il  faut  alors  l'intervention  de  la  volonté  pour  contracter  le 
sphincter  urétral  et  arrêter  l'urine  qui  tend  à  s'ouvrir  toute  la  longueur  du 
canal  :  de  là  les  efforts  douloureux  pour  résister  longtemps  au  besoin 
d'uriner.  On  voit  donc  que  toutes  les  fois  que  l'obstacle  qui  s'oppose  au 
passage  de  l'urine  est  vraiment  actif,  ce  n'est  pas  dans  le  sphincter  vésical 
mais  bien  dans  le  muscle  urétral,  le  seul  volontaire,  que  siège  la  puis- 
sance antagoniste  de  la  contraction  delà  vessie1.  Nous  verrons  plus  tard 
que  ce  muscle  joue  aussi  le  principal  rôle  dans  un  des  phénomènes  méca- 
niques de  l'appareil  génital,  dans  l'éjaculation. 

Mais  en  général  nous  obéissons  aux  premiers  avertissements  que  nous 
donne  la  muqueuse  urétrale,  aux  premiers  besoins  d'uriner.  Ce  besoin 
semble  siéger  au  niveau  de  la  fosse  naviculaire  ;  mais  en  réalité  il  a  son 
si  .eau  niveau  de  la  muqueuse  prostatique.  Une  sonde  introduite  dan- 
canal  provoque  une  sensation  identique  au  besoin  d'uriner,  au  moment  où 
son  bec  se  trouve  en  contact  avec  la  muqueuse  de  la  prostate  ;  si  nous 
rapportons  ce  sentiment  à  l'autre  extrémité  du  canal  urétral.  c'est  par 
l'effet  d'une  de  ces  sensations  associées  dont  nous  avons  déjà  cité  plusieurs 
exemples.     V.  Sensibilil  le  et  sensation. p.  10 

Quand  nous  cédons  au  besoin  d'uriner,  malgré  l'absence  de  tout  obstacle 
de  la  part  du  sphincter,  l'impulsion  que  l'urine  a  reçue  des  muscles  de  la 
vessie  serait  impuissante  a  vaincre  la  résistance  du  canal,  à  en  décoller  les 
lis.  Il  faut  un  léger  effort  d'expulsion  par  lequel,  sous  l'influence  des 
contractions  des  muscles  de  l'abdomen,  les  viscères  viennent  presser  sur 
la  vessie  et  augmentent  son  action  sur  son  contenu.  Nous  fermons  donc  la 
glotte  au  début  de  toute  miction;  ensuite  la  contraction  vésicale  suffit  pour 
expulser  l'urine  :  mais  vers  la  fin  de  la  miction,  pour  en  expulser  les 
dernières  gouttes,  un  nouvel  effort  est  nécessaire:  le  bas-fond  de  la  vessie 
étant  fixent  concave,  ce  réservoir  ne  pourrait  se  vider  complètement,  si 
les  viscères  abdominaux  ne  venaient  presser  sur  la  partie  supérieure  de  la 

i  V.  Carayon,  De  la  miction  dans  ses  rapports  avec  la  physiologie  et  la 
pathologie,' thèse  de  Strasbourg.  n«  814. 

Lgg     observations    de  F.  Guyon,  sont  entièrement   confirmatives  de  cette 
manière  de  voir  (Leçons  sur  les  maladies  des  voies  nrinaires.  tvxc>.  p,  750). 

;  -  -  hincter  delà  portion  membraneuse  de  l'urètre  complète  et  perfectionne 
areil  sphinctérien  de  la  vessie...  va  résistance  triomphe  de  la  contraction 
•aie  et  détermine  la  cessation  du  besoin  d'uriner:  nous  l'éprouvons  tous 
les  iours  lorsque  nous  luttons,  dans  le  demi-sommeil,  contre  les  sommations 
trop  matinales  de  la  vessie...  Le  sphincter  de  la  portion  membraneuse  n'entre 
donc  eu  ieu  que  lorsque  la  vessie  se  contracte:  sa  contraction  repond  aux 
siennes.  L  rsque  ces  contractions  se  répètent,  et  surtout  quand  elles  dévier.:, 
douloureuses,  elles  substituent  à  son  état  de  vigilance  physiologique,  cet  état 
particulier  de  vigilance  pathologique,  que  nous  connaissons  en  chirurgie  sous 
le  nom  de  contracture  réflexe.  Aussi  est-ce  bien  dans  cette  partie  de  l'appareil 
sphinctérien  que  la  clinique  nous  apprend  à  localiser  ce  que  l'on  appelle  la 
contracture  ou  le  spasme  du  col  :  la  physiologie  pathologique  et  la  physiologie 
normale  sont  parfaitement  d'accord     . 
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vessie,  e(  la  forcer  à  descendre  contre  le  bas-fond,  «le  manière  à  oblitérer 
complètement  sa  cavité  (fig.  185);  la  vessie  complètement  vide  a  donc,  du 
moins  chez  l'homme  (mais  pas  chez  tous  les  animaux),  la  forme  concave 
que  l'on  trouve  sur  le  cadavre,  quand  ce  réservoir  est  complètement  vide 
(fig.  185). 

Une  fois  la  vessie  vidéo,  le  canal  de  L'urètre  revient  sur  lui-même  et 
expulse  son  propre  contenu  :  mais  si  ce  canal  est  altéré,  et  si  d'anciennes 
inflammations  lui  ont  fait  perdre  son  élasticité,  il  se  vide  mal,  et  l'urine 
qui  reste  par  places  au  conctact  de  la  muqueuse  contribue  à  en  entretenir 
l'état  pathologique. 

Résumé.  —  Les  voies  urinifères  sont  représentées  dans  le  rein,  succes- 
sivement et  suivant  l'ordre  même  de  progression  de  l'urine,  par  le  glomé- 
rule  de  Malpighi  (constitué  essentiellement  par  un  peloton  vasculaire),  le 
tube  de  Ferrein,  Y  anse  de  Henle,  le  tube  de  Bellini  (jusqu'au  sommet  de 
la  papille  rénale). 

D'après  la  théorie  le  plus  généralement  admise  aujourd'hui,  le  glomé- 
rule  laisse  seulement  filtrer  l'eau,  la  partie  liquide  de  l'urine;  à  cette  partie 
liquide  viennent  s'ajouter,  dans  les  tubes  du  rein,  les  principes  consti- 
tutifs de  l'urine,  lesquels  sont  fournis  par  l'épithélium  de  ces  tubes  Ccet 
épithélium  les  empruntant  au  sang).  Le  résultat  définitif  de  la  sécrétion 
urinaire  ne  saurait  donc  être  identifié  à  un  acte  de  pure  et  simple 
fltration.  Toujours  est-il  que  le  rein  ne  forme  aucun  principe  nouveau  : 
il  ne  forme  pas  de  l'urée.  Toute  l'urée  qu'il  excrète  était  primitivement 
contenue  dans  le  sang  (Gréhant). 

L'urine  est  un  liquide  dont  il  faut,  pour  toute  analyse  physiologique  ou 
pathologique,  faire  l'étude  sur  la  masse  rendue  en  vingt-quatre  heures, 
pour  éliminer  les  différentes  influences  qui  font  varier  surtout  la  proportion 
d'eau.  L'urine  des  vingt-quatre  heures  est  d'une  densité  de  1015  à  1020. 
Elle  contient  60  grammes  de  résidu  solide,  lesquels  se  partagent  en  : 
urée.  30  grammes;  chlorure  de  sodium,  12  grammes;  phosphates  et 
sulfates,  8  grammes.  Le  reste  est  représenté  par  les  urates  et  hippurates, 
la  créatine,  etc.  L'urine  de  l'homme  et  de  tous  les  carnivores  est  norma- 
lement acide  (phosphate  urico-sodique). 

L'urine,  qui  suinte  par  le  sommet  des  papilles  dans  les  calices  et  le 
bassinet,  est  conduite,  parles  uretères,  dans  la  vessie,  où  elle  s'accumule; 
l'épithélium  de  la  muqueuse  vésicale  s'opposeàce  que  l'urine  soit  résorbée 
dans  ce  réservoir.  Le  besoin  d'uriner  a  pour  point  de  départ  la  sensibilité 
toute  particulière  de  la  vessie  à  la  distension.  La  vessie  trop  distendue  se 
contracte  ;  l'urine  force  le  passage  du  col  de  la  vessie  (le  sphincter  de  ce 
col  offrant  peu  de  résistance)  et  pénètre  jusque  dans  la  portion  prostatique 
du  canal.  C'est  la  sensibilité  de  la  muqueuse  prostatique  qui  joue  le  prin- 
cipal rôle  dans  la  sensation  connue  sous  le  nom  de  besoin  cuisant  d'uriner; 
et  c'est  le  sphincter  urétral  (muscle  de  Wilson)  qui  joue  seul  le  rôle  de 
sphincter  volontaire  pour  la  vessie.  La  miction  exige  un  léger  effort,  dans 
lequel  la  masse  intestinale  vient  presser  sur  la  vessie,  surtout  au  début  et 
à  la  fin.  pour  aider  la  tunique  musculaire  lisse  du  réservoir  a  expulser  son 
contenu. 
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II.   Appareil    génital. 
I.    APPAREIL    GÉNITAL    DE    L'HOMME 

L'appareil  génital  de  l'homme  se  compose  d'une  glande  ftesti- 
culej  et  d'un  ensemble  de  canaux  excréteurs. 

{'-  La  glande  maie,  le  testicule,  provientd'un  organe  qui  se  dé- 
veloppe sur  le  ï  i  -  du  corps  de  Wolff.  (V.  plus  haut  p.  034.  | 
Jusqu'à  la  fin  du  deuxième  mois,  cet  organe  ne  présente  pas  encore 
de  cai .  qui  puissent  faire  reconnaître  s'il  donnera  naissance 
à  un  testicule  ou  à  un  ovaire  ;  mais  vers  le  troisième  mois,  si  c'est 
un  testicule  qui  doit  se  former,  nous  savons  que  les  tubes  de 
Pflûger  moles  (p.  63"  ~  mettre  en  connexion  avec  le  corps 
de  Wolff  et  forment  ainsi  les  canalicules  séminifères.  En  même 
temps,  le  reste  du  corps  de  Wolff  s'atrophie  et  les  seules  paities 
ntes,  5  son  canal  excréteur,  constituent,  les  unes  s  organes 
rudimentaires  (corps  înnominé  de  Giraldès),  les  autres  forment  : 

2  Les  conduits  excréteurs  du  testicule,  tête  et  corps  de  l'épi- 
didyme.  canal  défèrent,  avec  de  nombreux  tubes  en  forme  de 
diverticulum.  restes  des  appendices  du  corps  de  Wolff,  et  dont  le 
plus  remarquable  et  le  plus  constant  est  le  vas  aberrans.  (V.  | 

Ainsi  les  organes  excréteurs  de  la  glande  génitale  mâle  résultent 
ess entiellement  du  corps  de  Wolff  et  de  son  canal  excréteur,  qui 
constituent  l'épididyme,  le  canal  déférent,  les  vésicules  séminale 
et  enfin  les  canaux  éjaeulateurs.  en  un  mot,  tout  l'appareil  qui 
s'étend  depuis  la  glande  séminale  jusqu'au  sinus  uro-génital  (por- 
tion prostatique  du  canal  de  l'urètre i.  L'organe  de  Mùller 
V.  p.  63f     s'atrophie  complètement  chez  l'homme;  il  n'en  reste 

...me  trace  que  ses  deux  extrémités,  dont  la  périphérique  forme 
Xhydatid.e  pédiculée  de  Morgagni,et  la  centrale  constitue,  en 
réunissant  à  celle  du  \<osée.  Y  utricule  prostatique.  Nous 

s    :  ne,  chez  la  femme,  les  conduits  de  Mùller  constituent  la 
-que  totalité  des  organes  génitaux,   et  forment  notamment  la 
matrice,  par  la  fusion  des  deux  parties  inférieures  âes  conduits  de 
chaque  côté,  delà  même  manière  que  se  forme  chez  l'homme  l'utri- 
cule   de  la  V    Iricule prostatique   et  la  matrice  sont 

donc  deux  organes  entièrement  homologues.  (Voir  ci-après  la 
figure  198.) 

Noue   étudierons    successivement  :  les  fonctions  du   testicule 

-  ei  mat-:  genèse  et  sperme),  X érection  et  Yéjaculation;  et  c'est 

seulement  après  avoir  examiné  à  son  tour  l'ovule  ou  produit  génital 

..elle,  que  r.cus  étudierons  le  rôle  du  spermatozoïde,  ou  preduit 
e,  dans  la  fécondât:-    . 
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A.    Testicule  et  ses  canaux  excréteurs  ;   —  formation    du 
sperme. 

Bnl677,  an  étudiant  de  Dantzig,  Louis  Hamm,  ayant  eu  l'idée 
d'examiner  au  microscope  du  sperme,  y  découvrit  de  petits  filame 
doués  de  mouvements  très  vifs  ;il  communiqua  ce  fait  à  son  maître 
Leuwenhoeck  qui  multiplia  les  observations  de  ce  genre  sur  diffé- 
rents animaux  et  constata  l'existence  générale  de  filaments  dits 
spermatiques ,  doués  de  mouvements,  dans  la  liqueur  séminale  des 
différentes  espèces.  Ces  filaments  sper- 
matiques, ou  spermatozoïdes,  sont 
L'élément  essentiel  du  liquide  sperma- 
tique.  Ils  se  tonnent  dans  les  canaux 
séminifères  du  testicule. 

Spermitogenèse.  —  Les  canaux  sé- 
minifères du  testicule  sont  de  nom- 
breux tubes  flexueux,  entortillés 
comme  les  tubes  de  Ferrein  de  la  sub- 
stance corticale  du  rein,  et  venant  tous 
aboutir,  vers  le  bord  postérieur  du 
testicule,  vers  ce  qu'on  nomme  le  corps 
d'Highmore  '  (fig.  186,  ChJ,  espèce 
de  prisme  de  tissus  fibreux  compacte, 
à  travers  lequel  les  tubes  séminifères 
se  creusent  un  passage  frète  testis)  fïg-  1S6.  —  Appareil  génital 
jusque  vers  les  canaux  excréteurs  qui  e  ]   omme  * 

composent  l'épididyme. 

Les  canaux  séminifères  sont  très  nombreux;  on  en  compte  de 
1000  à  1200  pour  chaque  testicule;  ils  se  présentent  sous  la  forme 
de  tubes  à  parois  minces, presque  entièrement  remplis  d'épithélium 
polyédrique.  C'est  cet  épithélium  qui  produit  le  sperme,  dont  la 
sécrétion  est  temporaire.  Le  testicule  est  tout  à  fait  inactif  chez 
l'enfant  et  chez  le  vieillard  décrépit.  A  l'époque  de  la  puberté,  on 
distingue,  parmi  les  cellules  épithéliales  des  tubes  séminifères,  des 
cellules  plus  volumineuses,  cellules  mères, résultant  du  développe- 
ment des  cellules  primitives. 

*  Highmore  (S.),  anatomiste  anglais  (1613-1685). 

*  T,  Testicule;  —  Ch,  corps  d'Highmore  et  rete  testis:  —  E,  têtede  l'épididyme  formée 
par  la  réunion  des  cônes  séminifères;  —  E',  queue  de  l'épididyme;  —  Va,  vas  a*>er- 
rans;  —  Cd,  canal  déférent;  —  V»,  vésicule  séminale;  —  P,  prostate  avec  canal 
ejaculateur,  utricule  prostatique  et  verumontanum  en  érection  (1);  —  2,  musHe  de 
Wilson  contracté  et  oblitérant  le  canal  (en  ce  moment  le  sperme  ne  peut  donc  que  s'ac- 
comuler  dans  la  partie  prostatique  du  «anal  de  l'urètre,  entre  les  points  1  et  2,  où  il 
est  chassé  par  les  contractions    des  canaux    précédents  depuis  E  jusqu'en  YS]  ;  — 

_'lande  de  Cowper;  —  V,  vessie. 
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Selon  les  espèces  animales,  ces  cellules  prolifèrent  d'une  manière 
endogène   ou  par  bourgeonnement,  et   donnent  naissance  à  un 
ape  déjeunes  cellules  dont  chacune  va  se  transformer  en  sper- 
matozoïde, d'où  le  nom  de  sperrnatoblastes  \ 

La  production  des  spermatozoïdes  aux  dépens  des  sperrnatoblastes 
ait  d'une  manière   encore  mal  déterminée  au  point  de  vue  de 
quelques  détails,  mais  assez  nettement  connue  pour  ce  qui  est  du 
processus  général.  Tout  d'abord  on  voit  le  noyau  du  spermatoblaste 
se  modifier  dans  sa  forme  et  sa  réfringence  et  former  bientôt  un  cor- 
puscule follement  réfringent  qui  déjà  présente  l'aspect  qui  caracté- 
rise le  segment  cépbalique  du  spermatozoïde  propre  à  l'animal  chez 
lequel  on   fait  cette  étude.   En  même  temps  qu'apparaît  ainsi   le 
segment  cépbalique.  on  voit  au  milieu  du  protoplasma  du  sperma- 
toblaste se  former  un  filament  qui  s'allonge  et.  par  son  extrémité 
ffilée  émerge  bientôt  du  spermatoblaste.  Le  protoplasma  de  celui-ci 
est  successivement  utilisé  presque  tout  entier  pour  la  formation  de  ce 
s  _  ment  caudal  qui  augmente  ainsi  de  longueur  et  d'épaisseur  surtout 
vers  sa  partie  initiale,  adhérente  à  la  tête.  Le  spermatoblaste  est  alors 
transformé  en  spermatozoïde,  et  il  ne  reste  du  premier  que  la  petite 
portion  effilée  de  protoplasma  qui  le  rattachait  au  pédicule  commun; 
c'est  pourquoi  la  grappe  de  sperrnatoblastes  se  trouve  alors  trans- 
:  i  niée  en  une  grappe  de  spermatozoïdes.  Bientôt,  soit  que,  selon 
l'interprétation  de  quelques  auteurs,  ce  pédicule  ramifié  subisse  un 
.    avement  de  rétraction  qui  attire  les  spermatozoïdes  en  groupant 
toutes  les  têtes  les  unes  contre  les  autre-,  soit  que,  comme  il  est 
plus  rationnel  de  l'admettre,  le  protoplasma  qui  forme  ce  pédicule 
et  ses  branches  soit  peu  à  peu  résorbé  et  utilisé  pour  l'achèvement 
des  spermatozoïdes,  ce  qui  amène  semblablement  les  têtes  de  ceux- 
ei  à  se  rapprocher,  il  résulte  en  tout  cas  que  les  spermatozoïdes 
appartenant  à  une  même  grappe  se  disposent  bientôt  côte  à  c  ''te  et 
parallèlement  les  uns  aux  autres  :  la  grappe  primitive  de  sperrna- 
toblastes, puis  de  spermatozoïdes  est  ainsi  transformée  en  un  fais- 
ceau de  spermatozoïdes,  faisceau  observé  depuis  longtemps  chez 
nombre  d'animaux  inférieurs  et  dont  l'existence  est  facile  à    con- 
stater chez  les    vertébrés  les    plus  élevés  par  les  préparations  à 
l'acide  osmique. 

Ces  faisceaux  de  spermatozoïdes  se  détachent  de  la  paroi  du 
canalicule  spermatique  auquel  ils  étaient  attachés  par  un  filament 
de  protoplasma  et   deviennent  libres  dans  la  cavité  de  ce  cana- 


1  V.  M.  Durai,  Recherches  sur  la  spennatogenèse,  Paris.  1878,  et  art. 
Spermatazoîdes  du  Xonveau  Bict.de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques, 
t.  XXXIII,  1882. 
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licule.  Poussés  par  La  ois  a  ter  go,  c'est  -à  lire  par  L'exsudation  de 
sérosité  et  par  la  continuation  du  processus  Bpermatogénique  dans 
Les  autres  parti.'-  du  canalicule,  ils  progressent  vers  Les  canaux. 
excréteurs  (réseau  du  corps  d'Highmore,  cônes  séminifêres, 
épididyme).  Les  spermatozoïdes  se  montrent 
alors  composés  d'un  renflement  antérieur 
(tête)  piriforme,  aplati,  <>t  d'un  appendice 
filiforme  (ou  queue),  se  terminant  en  pointe 
très  fine  (fig.  187). 


Nous  avons  pu  suivre  colle  formation  |des  sper- 
matozoîdes,  dans  toutes  leurs  phases,  chez  des 
invertébrés  tels  que  les  mollusques  gastéropodes; 
les  choses  se  passent  de  même  chez  les  vertébrés 
de  tous  les  genres:  seulement  chez  les  vertébrés 
supérieurs  il  est  souvent  difficile  de  bien  distin- 
guer, parmi  les  tonnes  cellulaires  qui  encombrent 
les  tubes  séminipares,  celles  qu'il  faut  considérer  Fig.  187.  Spermatozoïdes*. 
comme   représentant  les  phases  de  début  et  les 

phases  terminales  du  processus.  C'est  pourquoi  nous  avons  pensé  à 
reprendre  ces  recherches  chez  les  batraciens,  qui  ne  s'accouplent  qu'une 
fois  par  an,  et  qui.  eu  hiver,  perdent  toute  activité.  Cette  étude  présentait 
de  plus  l'intérêt  de  revoir  certaines  théories  très  singulières  émises  à  ce 
sujet,  par  exemple  l'idée  bizarre  qu'avait  eue  Liégeois  (L'iajsiologi-',  1869, 
p.  196)  d'attribuer  a  la  grenouille  deux  formes  distinctes  de  spermato- 
zoïdes, les  uns  dits  spermatozoïdes  d'été,  les  autres  spermatozoïdes  d'hiver1 . 

Pour  saisir  les  premières  phases  de  la  formation  des  spermatozoïdes 
chez  la  grenouille  (Rana  ternporaria),  qui  s'accouple  en  mars,  il  ne  suffit 
pas  d'en  examiner  les  testicules  en  février  ou  en  janvier.  En  effet,  depuis 
le  mois  de  novembre  précédent,  le  processus  spermatoblastique  est  à  peu 
près  terminé;  il  a  débute  dans  les  mois  «le  mars  et  d'avril  précédents  par 
le  développement  de  grandes  cellules  mères  dans  lesquelles  on  constate 
l'apparition  de  nombreux  noyaux  (fig.  188).  Plus  tard  (juillet),  à  chacun  de 
ces  noyaux  correspond  un  bourgeon  cellulaire  :  mais  ces  bourgeons  ne 
s'isolent  pas  à  la  surface  de  la  cellule-mère  :  cette  cellule  prend  non  pas  la 
forme  d'une  grappe,  mais  celle  d'un  gros  élément  multinucléé  (kyste  sper- 
matique).  Plus  tard,  ce  kystes'ouvre;sesélémentsconstituants  restent  adhé- 
rents entre  eux  par  unedeleurs  extrémités  (future  tête  du  spermatozoïde), 
et  sont  libres  par  l'autre  extrémité  'filament  caudal;.  Il  semble,  au  premier 
abord,  y  avoir  ainsi  une  grande  différence  dans  le  processus  de  la  sperma- 
togenèsechez  les  invertébrés  ('mollusques  gastéropodes)  et  chez  les  batra- 


1  V.  Mathias  Duval,  Recherches  sur  la  spennatogenèse  citez  la  grenouille 
(Revue  de* sciences  naturelles^  Montpellier,  septembre  1889). 


*  a,  6,  Spermatozoïdes  recueillis  déjà  dans  le  tes:i;ule;  —  c,  dans  Le  canal  déférent  ; 
—  d,  dans  les  vésicules  séminales. 
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ciens.  Cependant  l'homologie  est  rendue  évidente  par  une  étude  plus 
approfondie  et  devient  bien  saisissable  par  une  comparaison  empruntée  à 
la  botanique.  I  ne  fraise  et  une  figue  paraissent,  au  premier  abord,  deux 
fruits  tout  a  fait  différents,  le  premier  présentant  une  surface  extérieure 
rugueuse  où  reposent  les  graines,  tandis  que  le  second  possède  une  surface 
lisse  et  des  -raines  a  son  intérieur;  cependant  les  botanistes  établissent 
facilement  l'homologie  des  deux  fruits,  et,  en  partant  d'une  disposition 
formée  par  un  réceptacle  plan,  à  la  surface  duquel  seraient  disposées  des 
graines,  démontrent  que,  si  ce  réceptacle  s'enroule  de  façon  à  circonscrire 
une  cavité  dans  laquelle  seront  les  graines,  il  en  résultera  le  type  figue; 
et  si  l'enroulement  a  lieu   en  sens  inverse,   de   manière  que  les  graines 


Pi'-.  ISS.  —  Tube  sèminipare  de  la  grenouille, 
en  mars     .:   -;..  3  ii    '. 


Fie  189.  —  Cul-de-sac  d'un  canaEcule 
spermatique  de  la  grenouille,  enfin, 
septembre  **. 


restent,  au  contraire,  à  la  surface  de  la  masse  conique  ainsi  formée,  il  en 
résultera  le  type  fraise:  malgré  la  plus  complète  différence  au  premier 
abord,  ces  deux  fruits  peuvent  donc  être  ramenés  à  un  même  type.  Il  en 
est  de  même  des  kystes  spermatiques  (déhiscents;  de  la  grenouille,  et  des 
:»pes  de  spermatoblastes  de  l'hélix,  les  premiers  sont  aux  secondes  ce 
que  la  figue  est  a  la  fraise.  Chez  le  batracien,  le  type  commun  auquel  les 
deux  formes  peuvent  être  ramenées  se  réalise  directement  lorsque  se 
produit  la  transfurmation  en  faisceaux  de  spermatozoïdes,  et  alors  surtout 
que  ce  faisceau,  non  encore  condensé,  est  représenté  par  un  large  plateau 
de  têtes  spermatozoïdes  disposées  régulièrement  côte  a  côte  (fig.  189).  La 
figure  190  montre  ces  faisceaux  plus  condensés,  ainsi  que  les  détails  de  la 
transformation  des  éléments  qui  les  constituent. 


*  OS.  cellules  mères  volumineuses  et  a  noyaux  segmentés;  —  G,  cellules  granu- 
leuses à  la  surface  de  ces  cellules:  —  B,  canal  excréteur  avec  ses  cellules  épithè- 
liales.  E;  —  des  faisceaux  libres  de  spermatozoïdes  (B)  sont  engagés  dans  ce  canal. 

'*  Sa  cavité  As  renferme  des  faisceaux  de  spermatozoïdes  presque  achevés,  mais 
encore  largement  étalés   gross  ,  300). 
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Chez  les  animaux  qui  ne  jouissent  des  fonctions  sexuelles  qu'à 
certaines  époques  de  L'année,  la  sécrétion  testiculaire  ne  se  t'ait  qu'à 
ces  époques  :  elle  ne  commence  chez  l'homme  qu'à  l'âge  de  la  pu- 
berté. On  ne  trouve  presque  jamais  de  spermatozoïdes  dans  le  sperme 
avant  l'âge  de  seize  à  dix-sept  ans.  Ils  tendent  de  même  à  dispa- 
raître chez  le  vieillard. 


FlG.  190.  —  Deux  faisceaux  de  spermatozoïdes,  et  éléments  de  ces  faisceaux. 


Spermatozoïdes.  —  C'est  seulement  dansYépididyme(ûg.  186,  E) 
et  dans  les  canaux  (E',Cd)  qui  lui  font  suite  que  le  sperme  s'achève, 
c'est-à-dire  que  les  faisceaux  de  spermatozoïdes  se  dissocient  et  qu'on 
trouve  les  spermatozoïdes  libres,  sous  formes  de  filaments  avec  ren- 
flement céphalique  et  queue  bien  distincts  (fig.  187).  Ces  sperma- 
tozoïdes ont  alors,  chez  l'homme,  une  longueur  de  50  •/.  (5jx  pour  la 
tête  et  45  y.  pour  la  queue).  On  les  voit  animés  de  mouvements  très 
vifs  de  translation,  mais  qui,  en  somme,  ne  représentent  que  des 
mouvements  de  cils  vibratiles  (V.  p.  288). 

A  la  jonction  de  la  tète  et  de  la  queue  du  spermatozoïde  est  une 
masse  de  protoplasma  dite  segment  intermédiaire.  L'étude  de  la 
transformation  de  la  cellule  spermatoblastique  en  spermatozoïde 
montre  que  la  tête  du  spermatozoïde  représente  le  noyau  de  la 
cellule,  que  le  segment  intermédiaire  est  le  reste  du  corps  proto- 
plasmique  de  la  cellule,  et  enfin  que  la  queue  est  un  long  cil  vibra- 
file,  ou,  plus  exactement,  un  pinceau  de  cils  vibratiles  accolés  et 
fusionnés.  Le  spermatozoïde  est  une  cellule  vibratile  devenue  libre 
et  transformée  de  manière  à  aller  porter  et  faire  pénétrer  son 
noyau  dans  l'élément  femelle,  ou  ovule  ;  nous  verrons  en  effet  que 
c'est  ce  noyau  spermatique  (noyau  mâle,  pronocléus  mâle,  ci- 
après)  qui  joue  le  rôle  essentiel  dans  la  fécondation. 

Les  spermatozoïdes  des  divers  animaux  diffèrent  surtout  par 
la  forme  de  la  tête.  Cette  tête  est  piriforme  chez  l'homme  ;  chez 
les  rongeurs,  elle  est  recourbée  en  crochet  ;  chez  certains  oiseaux 
elle  est   cylindrique,   chez  d'autres  elle  est  contournée  en  vrille, 
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décrivant  des  tours  de  spire  plus  ou  moins  nombreux.  Chez  les 
batraciens,  la  tête  est  généralement  très  allongée,  terminée  en  une 
pointe  très  aiguë.  Chez  les  mollusques,  les  spermatozoïdes  ont  une 
tête  allongée  et  une  queue  extrêmement  longue,  comme  on  le  voit 
par  exemple  chez  l'escargot,  dont  les  spermatozoïdes  sont  si  longs, 
qu'il  est  souvent  difficile  de  trouver  les  deux  extrémités  d'un  de 
ces  éléments  dans  le  champ  du  microscope. 

Au  point  de  vue  physiologique,  ces  spermatozoïdes,  en  leur 
qualité  de  cellules  vibratiles  modifiées,  sont  caractérisés  par  leurs 
mouvements.  Ces  mouvements  sont  surtout  visibles  dans  le  sperme 
éjaculé,  c'est-à-dire  qui  a  été  mêlé  aux  produits  delà  sécrétion  des 
diverses  glandes  que  nous  étudierons  bientôt.  Les  mouvements  se 
font  toujours  dans  la  direction  de  la  tête  ;  ils  reçoivent  leur 
impulsion  de  la  queue.  On  peut  dire  que  les  spermatozoïdes  nagent 
dans  le  liquide  spermatique  à  peu  près  comme  une  anguille  dans 
l'eau  ;  leurs  mouvements  sont  relativement  assez  rapides.  On 
constate  au  microscope  qu'un  spermatozoïde  placé  dans  un  milieu 
convenable  parcourt  en  une  seconde  une  distance  égale  à  sa  propre 
longueur,  c'est-à-dire  qu'en  une  minute  il  parcourra  environ 
3  millimètres. 

Quand  un  spermatozoïde  rencontre  sur  son  chemin  des  cellules 
épithéliales  ou  de  petits  cristaux  nageant  dans  la  préparation,  il  les 
heurte  vivement  et  les  écarte  ;  il  peut  ainsi  déplacer  des  cristaux 
dix  fois  plus  gros  que  lui.  Quand  on  examine  le  sperme  d'un  animal 
qui  a  succombé  à  une  mort  violente,  on  trouve  les  spermatozoïdes 
doués  de  mouvements,  un  temps  relativement  considérable  après 
la  mort,  ce  qui  se  rapporte  à  ce  fait  général  qu'après  la  mort  géné- 
rale de  l'organisme  (cessation  des  mouvements  cardiaques  et  res- 
piratoires), quoique  les  grandes  fonctions  dont  l'association  forme 
la  vie  de  l'individu  soient  éteintes,  les  éléments  anatomiques  n'en 
conservent  pas  moins,  pendant  un  temps  variable,  leurs  propriétés 
physiologiques,  leur  vie  :  c'est  ainsi  que  les  cils  des  épithéliums 
vibratiles  continuent  à  se  mouvoir  encore  un  certain  temps  sur  le 
cadavre.  Pour  les  spermatozoïdes,  cette  persistance  de  la  vie  de 
l'élément  anatomique  est  d'une  durée  relativement  considérable  : 
ainsi  on  a  trouvé  des  spermatozoïdes  encore  capables  de  mou- 
vements, dans  le  canal  déférent  d'un  taureau,  six  jours  après  que 
cet  animal  avait  été  sacrifié.  Sortis  des  voies  génitales  mâles  et  reçus 
dans  les  liquides  alcalins  des  organes  génitaux  femelles,  les  sperma- 
tozoïdes conservent  très  longtemps  leur  vitalité  dans  ce  dernier 
milieu  qui  paraît  spécialement  apte  à  exciter  leur  motilité. 

Diverses  conditions  modifient  de  différentes  manières  la  motilité, 
c'est-à-dire  la  vitalité  des  spermatozoïdes  :  le  refroidissement  et  le 
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maintien  pendant  un  certain  temps  â  une  température  inférieure 
à  30°  les  immobilisent.  La  chaleur  excite  leur  motiHté,  de  même 
qu'elle  porte  au  plus  haut  degré  la  contractilité  de  L'élément  mus 
culaire,  L'excitabilité  de  L'élémenl  nerveux;  mais,  comme  pour  i 
divers  éléments  anatomiques,  >i  La  chaleur  produit  son  maximum 
d'effet  excitant  vers  M)0,  au  delà  de  cette  température,  elle  produit 
une  action  mortelle  sur  le  spermatozoïde,  comme  sur  le  muscle  dont 
elle  coagule  la  substance  contractile.  In  effel  remarquable  est  l'ac- 
tion comparée  des  liquides  alcalins  ou  acides.  Les  solutions  acides 
tuent  brusquement  le  spermatozoïde  dont  les  mouvements  s'arrêtent 
on  même  temps  que  sa  queue  se  replie  et  s'enroule  par  son  extré  - 
mit»'  terminale  le  long  de  sa  portion  initiale,  à  peu  près  comme  la 
corde  d'un  fouet  enroulée  autour  du  manche.  Les  solutions  alcalines 
faibles  jouissent,  au  contraire,  de  la  propriété  d'exciter  et  de  ré- 
veiller au  plus  haut  degré  les  mouvements  des  spermatozoïdes;  on 
peut  même  constater  que.  lorsque  sur  le  porte-objet  du  microscope 
s  spermatozoïdes  ont  perdu  leurs  mouvements  par  l'action  d'un 
liquide  très  faiblement  acide,  si  cette  action  a  été  de  courte  durée, 
on  peut  réveiller  les  mouvements  par  l'adjonction  d'un  liquide 
alcalin. 

Sperme.  —  C'est  la  présence  de  ces  filaments  vibratiles  et  ondu- 
lants qui  constitue  le  sperme  de  bonne  qualité,  c'est-à  dire  fécon- 
dant. Ce  sperme  est  épais,  blanchâtre,  d'une  odeur  particulière; 
il  contient  une  matière  albuminoïde,  la  spermatine,  qui  n'est  pas 
coagulable  par  la  chaleur;  on  y  trouve  de  plus  divers  sels  (chlo- 
rures alcalins,  phosphates,  sulfates),  et,  comme  éléments  figurés, 
outre  les  spermatozoïdes,  un  grand  nombre  de  granulations,  de 
débris  de  cellules,  et  même  des  cristaux  qui  semblent  analogues 
aux  cristaux  ammoniaco-magnésiens  de  l'urine,  mais  qu'on  s'accorde 
à  considérer  comme  des  albuminates  altérés  et  cristallisés. 

Le  sperme  progresse  dans  l'épididyme  (fig.  18G,  B)  et  le  canal 
déférent  (E',  GdJ  par  vis  a  tergo,  et  par  contraction  des  fibres 
musculaires  de  ces  conduits.  Les  excitations  génitales  bâtent  sin- 
gulièrement sa  production  et  son  excrétion  ;  mais  quand  ces  exci- 
tations sont  répétées  à  de  trop  courts  intervalles,  le  sperme  n'a 
pas  le  temps  de  se  faire  complètement,  de  se  mûrir,  et  souvent  alors 
dans  le  produit  de  l'éjaculation  on  trouve  des  spermatozoïdes  encore 
en  connexion  avec  leurs  cellules  mères. 

Dans  son  trajet  depuis  le  testicule  jusqu'à  la  région  prostatique, 
le  sperme  peut  refluer  dans  les  vésicules  séminales  (fig.  186,  VsJ 
qui  doivent  être  considérées  comme  un  diverticulum  du  canal  défé 
rent  analogue  au  vas  aberrans  (fig.  186,  VaJ  et  provenant  comme 
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lui  des  caecum  latéraux  du  corps  de  Wolff ;  mais  le  rôle  de  réser- 
voir du  sperme  assigné  aux  vésicules  séminales  n'est  pas  absolu- 
ment général  et  chez  beaucoup  de  mammifères  on  ne  trouve  dans 
ce  diverticulum,  formé  d'un  tube  ramifié  et  pelotonné  sur  lui- 
même,  qu'un  mucus  jaunâtre,  qui  parait  destiné  à  venir  donner  au 
sperme  plus  de  fluidité,  comme  les  produits  des  glandes  prostati- 
ques et  des  glandes  de  Cowper  (ou  de  Méry  *)  (V.  plus  bas).  Ce 
liquide  présente  à  l'examen  microscopique  des  cellules  épithéliales 
cylindriques,  des  globules  blancs,  des  globules  rouges  du  sang  et 
des  concrétions.  Ces  deux  derniers  éléments  méritent  de  nous 
arrêter  un  instant.  Les  globules  rouges  sont  fréquents  dans  le  pro- 
duit des  vésicules  séminales,  surtout  lorsqu'il  n'y  a  pas  eu  de  coït 
depuis  longtemps  (Gh.  Robin),  de  sorte  que  leur  présence  dans 
le  liquide  éjaculé  ne  peut  avoir  rien  d'alarmant.  D'après  les  recher- 
ches d'A.  Dieu  2,  ils  sont  surtout  abondants  dans  le  sperme  dei- 
vieillards.  Quant  aux  concrétions,  elle  sont  les  unes  calcaires, 
rares  et  presque  pathologiques,  les  autres  azotées,  nombreuses  et 
physiologiques.  Ces  dernières  se  présentent  sous  l'aspect  de  petits 
grains,  très  variables  de  volume,  de  consistance  cireuse,  se  brisant 
en  éclats  par  la  pression,  et  formés  d'une  masse  homogène;  Gh.  Robinr 
qui  les  a  étudiées  avec  soin,  leur  a  donné  le  nom  de  sympeœions. 
Leurs  réactions  chimiques  prouvent  qu'elles  sont  formées  de  matière 
azotée  autre  qu'un  mucus  concret,  car  l'acide  acétique  les  gonfle, 
les  rend  transparentes  et  les  dissout.  Les  vésicules  séminales 
seraient  donc  une  glande  annexe  aussi  bien  qu'un  réservoir,  opi- 
nion confirmée  par  l'examen  de  leur  muqueuse,  qui  présente  de 
nombreux  enfoncements  et  des  saillies,  des  alvéoles  en  un  mot, 
comme  toute  surface  qui  tend  à  se  multiplier  pour  produire  une 
sécrétion.  Du  reste,  les  vésicules  séminales  manquent  chez  le  chien. 
Il  est  donc  probable  que  chez  lui  le  sperme  s'accumule  dans  toute 
la  longueur  du  canal  déférent. 

Sous  l'influence  des  excitations  génitales,  le  sperme,  sécrété  en 
plus  grande  abondance,  grâce  à  la  congestion  de  la  glande,  est 
chassé  avec  force  par  les  contractions  des  muscles  qui  l'expriment 
du  testicule  (dartos,  crémaster  externe  et  interne),  et  des  nom- 
breuses fibres  musculaires  qui  enveloppent  les  vésicules  séminales. 


1  Cowper  (Guill.).  chirurgien  anglais  (1666-1709);  c'est  en  1702  qu'il  a  publié 
son  mémoire  sur  les  glandes  qui  portent  son  nom.  —  Ne  pas  le  confondre  avec 
Cooper  (Astley)  autre  chirurgien  anatomiste  anglais  (1768-1841). 

Méry  (J.),  chirurgien  et  anatomiste  français  (1645-1722). 

2  V.  A.  Dieu,  Recherches  sur  le  sperme  des  vieillards  (Jour,  de  Vanat., 
Ch.  Robin,  1867). 


ERECTION  f,G9 

La  contraction  de  ces  muscles  du  testicule  parait  très  impor- 
tante dans  les  fonctions  Bpermatiques  :  l'impuissance  et  surtout 
l'infécondité,  que  («odard  a  signalées,  tout  en  exagérant  peut-être 
sa  fréquence,  dans  les  cas  de  cryptorchidie  (absence,  dans  les 
bourses,  des  deux  testicules  restés  dans  le  bassin),  sont  rapportées 
par  cet  auteur  au  défaut  de  secousses  de  la  part  d'une  tunique 
musculaire;  lorsque  le  testicule  est  dans  Les  bourses,  les  secousses 
du  crémaster,  lors  du  coït,  excitent  la  circulation  dans  la  glande, 
•et  par  cela  même  la  sécrétion  4. 

Par  les  mouvements  péristaltiques  de  l'appareil  déférent,  le 
sperme  se  précipite  dans  la  partie  prostatique  du  canal  de  l'urètre 
en  suivant  les  canaux  éjaculateur*,  qui  vont,  des  vésicules  sémi- 
nales et  de  la  fin  du  canal  déférent,  vers  la  paroi  postérieure  du 
canal  de  l'urètre  (fig.  186,  p.  6(51).  Ces  canaux:  traversent  donc  la 
moitié  postérieure  de  la  prostate;  malgré  leur  nom  d' éjaculateur  s, 
ils  ne  prennent  aucune  part  active  à  ce  phénomène  mécanique. 
Leurs  parois  minces  et  presque  dépourvues  d'éléments  musculaires 
ne  le  leur  permettent  pas.  Ils  ne  servent  qu'à  amener  le  sperme 
dans  la  région  prostatique,  où  son  contact  avec  la  muqueuse  amène 
un  réflexe  tout  particulier,  et  d'un  mécanisme  difficile  à  étudier, 
Xéjaculation,  destinée  à  projeter  dans  les  organes  de  la  femelle 
la  liqueur  fécondante  mâle.  Mais  il  nous  faut  d'abord  étudier 
un  phénomène  qui  précède  celui-ci  et  qui  est  destiné  à  en  assurer 
l'efficacité,  c'est-à-dire  Y  érection,  et  les  organes  qui  en  sont  le 
sièere 


i  Godard,  Études  sur  lamonorchidie  et  la  cryptorchidie  chez  l'homme, 
Paris,  18'>7. 

2  Gh.  Rémy  a  découvert  chez  le  cochon  d'Inde  un  nerf  qui  préside  à  la  con- 
traction des  vésicules  séminales,  et  qu'il  nomme  nerf  éjaculateur.  C'est  un 
nerf  du  système  sympathique  se  détachant  d'un  ganglion  placé  sur  la  veine 
cave  inférieure  au  niveau  des  veines  rénales,  et  descendant  vers  les  organes 
génitaux  internes  en  suivant  le  mésocôlon.  L'excitation  de  ce  nerf  produit  une 
contraction  énergique  des  vésicules  séminales  et  une  contraction  vermiculaire 
dans  les  conduits  déférents,  et  aussitôt  l'animal  éjacule  dans  son  prépuce,  sans 
érection.  Ce  n'est  pas  là,  à  rigoureusement  parler,  une  éjaculation,  puisque  le 
sperme  n'est  pas  émis  en  un  jet  saccadé;  c'est  simplement  l'un  des  éléments 
de  l'acte  de  l'ejaculation.  c'est  la  contraction  des  vésicules  séminales.  Quoi  qu'il 
<n  soit.  L'étude  expérimentale  de  ce  nerf,  dit  éjaculateur,  est  très  intéressante, 
non  seulement  par  le  résultat  de  son  excitation,  mais  encore  par  celui  de  sa 
section.  En  effet,  sur  des  cochons  d'Inde  ayant  subi  cette  section,  et  par  suite 
la  paralysie  des  vésicules  séminales,  Rémy  a  trouvé  les  vésicules  séminales 
(tubes  weberiens  du  cochon  d'Jnde)  énormément  dilatées,  ainsi  que  les  canaux 
déférents,  et  remplies  de  sperme.  (Ch.  Remy,  Nerfs  r'jaculateurs;  Société 
de  biologie,  10  juillet  1885;  Journal  de  Vanatomie  et  de  la  physiologie, 
numéro  de  mars  1886,  p.  2  5.) 
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B.  Erection. 

L'appareil  de  l'érection  se  compose  de  la  verge,  c'est-à-dire  des 
corps  caverneux  et  de  toute  la  'portion  spongieuse  du  canal  de 
Vurètre  (avec  le  bulbe  et  le  gland). 

L' 'érection  a  pour  but  de  rendre  béant  le  canal  de  l'urètre,  afin 
que  le  sperme  le  parcoure  facilement,  et  de  porter  ce  liquide  dans 
les  organes  génitaux  femelles. 

L'érection  se  produit  par  voie  réflexe  ;  le  point  de  départ  de  cet 
acte  nerveux  peut  prendre  sa  source  dans  le  cerveau  (imagination) 
et  dans  presque  tous  les  organes  des  sens  et  les  surfaces  sensibles  ; 
mais  c'est  l'excitation  de  la  muqueuse  du  gland  qui  porte  ce  réflexe 
à  son  plus  haut  degré.  En  effet,  le  gland  est  garni  de  nombreuses 
papilles  nerveuses,  qui  lui  donnent  une  sensibilité  toute  spéciale, 
et  qu'on  pourrait  appeler  génitale  ;  c'est  l'excitation  de  cette  sen- 
sibilité qui  est  le  point  de  départ  de  toute  la  chaîne  des  actes  qui 
composent  le  coït  (érection,  sécrétion  abondante  de  sperme,  excré- 
tion, éjaculation),  comme  l'excitation  de  l'isthme  du  gosier  est  le 
signal  de  la  série  des  réflexes  de  la  déglutition.  Le  nerf  dorsal  de 
la  verge  est  la  voie  centripète  de  ces  réflexes,  qui  deviennent  impos- 
sibles quand  ce  nerf  a  été  coupé,  comme  on  l'a  expérimenté  maintes 
fois  sur  les  chevaux.  Nous  verrons  que  la  muqueuse  prostatique 
doit  venir  immédiatement  après  celle  du  gland,  comme  point  de 
départ  de  ces  réflexes. 

Renvoyant  aux  traités  d'anatomie  descriptive  pour  ce  qui  est 
de  la  conformation  des  organes  de  l'érection,  nous  dirons  ici  un 
mot  seulement  de  leur  composition,  c'est-à-dire  de  la  signification 
du  tissu  érectile.  Ce  tissu,  qui,  sur  des  coupes  d'organes  insufflés  et 
desséchés,  montre  de  grandes  aréoles  circonscrites  par  des  trabécules 
anastomosées,  comme  le  tissu  d'une  éponge,  est  formé,  en  effet, 
de  larges  cavités  aréolaires  dans  lesquelles  le  sang  peut,  à  certains 
moments,  affluer  et  s'accumuler  sous  une  forte  tension.  La  nature 
de  ces  cavités,  qui  communiquent,  d'une  part,  avec  des  artérioles 
et,  d'autre  part,  avec  des  veinules,  a  été  l'objet  de  très  diverses 
interprétations,  mais  il  est  démontré  aujourd'hui  que  les  aréoles 
des  tissus  érectiles  ne  sont  autre  chose  que  des  capillaires  très 
dilatés.  C'est  ce  que  montre  leur  constitution  histologique,  car 
leurs  parois  sont  réduites  à  un  endothélium  vasculaire,  identique 
à  celui  des  capillaires,  supporté  par  les  trabécules  du  tissu  inter- 
posé ;  c'est  ce  que  montre  encore  l'étude  de  leur  développement, 
puisque  cette  étude  permet  de  suivre  les  tissus  caverneux  et  spon- 
gieux depuis  le  moment  où  ils  ne  sont  formés  que  de  vrais  capil- 
laires jusqu'à  celui  où  la  dilatation  progressive  de  ces  petits  vais- 
seaux les  rend  méconnaissables  sous  leur  aspect  définitif  de  cavités 
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larges  et  irrégulières.  Les  artérioles  qui  viennent  se  terminer  dans 
ces  larges  sinus  capillaires  sont  remarquables  par  leur  disposition 
contournée  en  tire-bouchon  qui  leur  a  vain  le  nom  d'artères  hèli- 
cines  ;  mais  c'est  à  tort  qu'un  a  considéré  cette  forme  des  artérioles 
comme  jouant  un  rôle  essentiel  dans  le  mécanisme  de  l'érection. 
Les  artères  hélicines  sont  bien,  il  est  vrai,  caractéristiques  des 
tissus  érectiles,  mais  uniquement  parce  qu'elles  doivent  revêtir 
cette  t'orme  pour  se  prêter  aux  changements  de  volume  des  organes 
et  tissus  dont  elles  font  partie,  de  sorte  qu'on  pourrait  dire  que  la 
disposition  hélicine  est  non  la  cause,  mais  la  conséquence  des  pro- 
priétés érectiles  des  organes  en  question. 

L'érection,  qui  consiste  dans  l'ampliation  avec  dureté  et  rigidité 
caractéristiques  des  organes   érectiles,    est  due  à  un  mécanisme 
assez  simple.   A  l'époque  où   les  lois  de  la  circulation   du   sang 
étaient  encore  ignorées,   et  où  les  esprits  animaux  jouaient  un  si 
grand  rôle  dans  l'explication  des  divers  actes  de  l'organisme,  les 
physiologistes  n'hésitaient  pas  à  invoquer  l'accumulation  des  esprits 
animaux  dans  le  tissu  de  la  verge  pour  expliquer  la  rigidité  pré- 
sentée par  cet  organe.  Un  des  pères  de  la  physiologie  expérimen- 
tale,  Régnier  de  Graaf,  si  connu  par  ses  expériences  sur  le  suc 
pancréatique  (p.  354),  et  par  la  découverte  des  ovisacs  qui  portent 
son  nom,  voulut  se  rendre  compte  de  l'accumulation  de  ces  esprits 
animaux  et  les  saisir  pour  ainsi  dire  sur  le  fait.  Sur  un  chien  en  érec- 
tion, il  lia  la  verge  au  niveau  de  sa  base  et  sacrifia  l'animal.  La  verge 
demeura  turgide  jusqu'au  moment  où  de  Graaf,  l'incisant  profon- 
dément, en  vit  jaillir  un  jet  de  sang.  Depuis  cette  époque,  aucun 
physiologiste  n'a  songé  à  attribuer  l'érection  à  un  mécanisme  autre 
que  l'accumulation  du  sang  à  une  forte  tension  dans  les  mailles  du 
tissu  érectile  ;  mais  on  a  été  embarrassé  pour  expliquer  cette  accu- 
mulation et  cette  rétention  de  sang  à  une  haute  pression.  Cepen- 
dant quelques  circonstances  peuvent  éclairer  l'étude  de  ces  faits. 
Ainsi,  il  est  facile  de  constater  que  l'érection  des  corps  caverneux 
est  parfois  indépendante  de  celle  du  corps  spongieux  de  l'urètre, 
et  qu'elle  se  fait  sans  excitation  génitale,  par  un  simple  mécanisme 
d'opposition  au  retour  du  sang  veineux.  Telle  est  l'érection  qui  se 
produit  lorsque  la  vessie  est  gorgée  de  liquide,  ce  qui  amène  une 
compression  des  plexus  veineux  qui  font  suite  à  la  veine  dorsale  du 
pénis  (plexus  de  Santorini,  situé  entre  la  vessie  et  le  pubis,  ps,% 
fig.  184,  p.  656).  Il  est  donc  probable  que,  lorsque  l'érection  est 
vraiment  active,  il  se  'produit  sur  toutes  les  veines  émissaires  des 
corps  érectiles  une  constriction  semblable,  par  contraction  soit  des 
parois   veineuses    elles-mêmes,  soit  des  nombreuses  couches  de 
muscles  lisses  que  traversent  ces  veines  pour  rentrer  dans  le  bassin, 
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de  sorte  que  le  sang-  est  obligé  de  s'arrêter  dans  les  mailles  des 
tissus  spongieux,  et  y  arrive  avec  une  tension  égale  à  celle  du  sang 
artériel. 

D'autre  part,  il  faut  reconnaître  que  les  actions  vaso-motrices 
(nerfs  vaso-dilatateurs,  V.  p.  259)  doivent  exercer  la  plus  grande 
influence  sur  le  mécanisme  de  l'érection,  en  laissant  les  tissus 
érectiles  se  distendre  facilement  sous  l'afflux  du  sang:  mais  il  est 
évident  que,  si  la  voie  du  retour  du  sang  veineux  restait  librement 
ouverte,  la  paralysie  vaso-motrice  serait  insuffisante  à  produire  une 
véritable  érection,  et  amènerait  tout  au  plus  une  turgescence  plus 
ou  moins  prononcée. 

Du  reste,  les  phénomènes  d'érection  ne  se  manifestent  pas  seulement 
au  niveau  des  organes  génitaux.  Le  professeur  Rouget1,  dans  ses  nom- 
breux travaux  sur  les  mouvements  et  les  appareils  érectiles,  a  d'abord 
établi  qu'il  n'existe  ni  cléments  ni  tissus  érectiles.  mais  seulement  des 
organes  et  des  appareils  érectiles  constitués,  comme  les  autres  organes  non 
érectiles,  par  des  vaisseaux,  des  muscles,  des  nerfs.  Précisant  ensuite  les 
différents  degrés  et  les  éléments  essentiels  de  tout  phénomène  d'érection, 
il  a  établi  que,  dans  tous  ces  cas,  il  y  a  dilatation  des  petites  artères  ;  cela 
est  évident  dans  les  changements  de  couleur  de  la  peau  du  visage,  dans 
les  turgescences  de  la  crête  et  des  caroncules  (oiseaux)  ;  cela  existe  égale- 
ment dans  rhyperémie  de  l'ovaire  et  de  la  muqueuse  utérine  au  début  de 
la  période  menstruelle:  enfin,  l'observation  directe  du  début  de  l'érection 
des  organes  copulateurs.  et  les  expériences  d'Eckhard  sur  la  paralysie  des 
petites  artères  caverneuses  et  bulbaires  sous  l'influence  de  l'excitation  des 
nervi  erigentes,  démontrent  également  que  la  paralysie  et  la  dilatation 
vasculaire  sont  le  phénomène  initial  de  l'érection  même  la  plus  complexe2. 

Mais  ce  phénomène,  suffisant  pour  produire  à  lui  seul  la  forme  la  plus 
simple  de  l'érection,  la  turgescence,  serait  tout  à  fait  impuissant  pour 
réaliser  une  forme  plus  complexe,  comme  l'érection  du  bulbe  de  l'ovaire 
et  celle  de  l'utérus  :  il  faut  que  la  contraction  des  trabécules  musculaires 
lisses  qui  compriment  les  troncs  veineux  vienne  s'y  ajouter,  et  il  est  certain 
qu'au  moment  de  la  menstruation  cette  contraction  permanente  des  muscles 
utérins  et  des  muscles  ovario-tubaires  coïncide  avec  l'adaption  de  la  trompe 
à  l'ovaire  et  la  détermine.  Il  est  certain  aussi  que  les  trabécules  muscu- 
laires des  corps  caverneux  et  spongieux  de  la  verge  se  contractent  à  la 
suite  de  la  dilatation  des  petites  artères.  Quand  cette  contraction  manque, 

i  Ch.  Rouget,  Recherches  sur  les  organes  érectiles  de  la  femme  (Jour- 
nal de  physiologie,  t.  I.  1858),  et  Des  mouvements  érectiles  (même  jour- 
nal. 1868). 

2  II  ne  faut  pas  confondre  l'érection  des  tissus  érectiles  (gland,  clitoris,  etc.), 
avec  ce  qu'on  a  improprement  appelé  érection  du  mamelon.  Quand  le  mamelon 
s'érige,  il  change  de  forme,  s'allonge  et  s'amincit  par  le  fait  de  la  contraction 
de  ses  fibres  musculaires:  mais  il  n'augmente  jpas  de  volume;  il  n'est  pas 
turgescent  comme  les  véritables  organes  érectiles  (qui  sont  alors  gorgés  de 
sang).  Voir  page  509. 
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sur  le  cadavre,  par  exemple,  le  volume  de  la  verge  prend  des  proportions 
tout  à  l'ait  anormales,  et  sa  rigidité  reste  relativement  incomplète. 

Enfin,  dans  l'érection  des  organes  copulateurs,  chez  l'homme  et  chez  la 
femme,  intervient  encore,  pour  donner  à  ce  phénomène  tout  son  dévelop- 
pement, l'action  des  muscles  extrinsèques,  et  l'on  sait,  en  effet,  que,  sans 
la  ligature  et  la  compression  des  grosses  veines  du  bassin,  une  injection 
sous  la  plus  forte  tension,  est  parfois  impuissante  à  produire  une  véritable 
tion  sur  le  cadavre. 

A  côté  du  rôle   que  jouent  dans  l'érection  le  sang,  les  petites  artè 
dilatées,  les  muscles  lisses  et  les  muscles  extrinsèques,  il  faut  considérer 
aussi  le  rôle  des  nerfs  (centrifuges)  ;  ceux-ci  forment  deux  groupes  dont 
l'action  est  distincte  et  opposée  (Rouget^. 

1°  Les  nerfs  caverneux  et  spongieux,  fournis  parle  grand  sympathique, 
nerfs  qui  portent  sur  leur  trajet  des  corpuscules  ganglionnaires,  et  dont 
l'excitation  a  pour  résultat  la  paralysie  des  tuniques  artérielles  auxquelles 
ils  se  rendent  (nerfs  du  plexus  caverneux,  nervi  erigentes  d'Eckhard). 

2°  Les  nerfs  qui  se  rendent,  sans  traverser  de  corpuscules  ganglion- 
naires, aux  muscles  des  trabécules  et  dont  l'excitation  a  pour  effet,  comme 
l'excitation  des  nerfs  directs  (et  sans  ganglions)  des  muscles  ischio- caver- 
neux, bulbo-caverneux,  transverse  profond,  de  déterminer  la  contraction 
des  muscles  qu'ils  animent  (nerfs  urélro-péniens ,  plexus  latéral). 

Les  appareils  érectiles  sont  munis,  vers  leur  partie  la  plus  profonde,  la 
plus  postérieure,  de  muscles  qui  les  entourent  et  fonctionnent  comme  de 
vrais  coeurs  périphériques  destinés  à  chasser  le  sang  de  la  base  de  la 
verge  vers  son  extrémité  libre,  qui  doit  présenter  le  plus  haut  degré  d'érec- 
tion. Ce  sont  les  muscles  ischio-caverneux  et  le  bulbo-caverneux  qui 
entourent,  les  premiers,  la  racine  des  corps  caverneux,  le  second  le  bulbe 
de  l'urètre,  et  chassent  par  des  contractions  rythmiques,  vers  le  gland 
et  la  pointe  des  corps  caverneux,  le  sang  qui  afflue  à  la  racine  de  ces 
organes  ;  en  un  mot.  ils  font  progresser  l'érection  de  la  base  au  sommet. 

Ces  muscles  se  contractent  par  action  réflexe  (voy.  plus  haut)  sous  l'in- 
fluence des  excitations  du  gland,  et  à  chaque  contraction,  on  pourrait  dire 
à  cliaque  pulsation,  des  bulbo-caverneux,  le  gland  devient  plus  turgide 
et  plus  sensible,  ses  papilles  étalées  par  l'érection  étant  plus  impressionnées 
par  le  frottement.  Lorsque  enfin  cette  sensibilité  a  atteint  son  plus  haut 
degré,  elle  provoque  le  phénomène  réflexe  de  YèjaculaAion. 

C.  Ejaculation. 

L'éjaculation  est  le  dernier  terme  de  l'acte  vénérien.  Ce  phéno- 
mène, avant  de  se  produire,  a  été  préparé  par  un  grand  nombre 
d'actes  accessoires. 

D'abord  le  canal  de  l'urètre  se  trouve  ouvert  et  dilaté  par  le  l'ait 
de  l'érection  comme  le  prouvent  les  préparations  anatomiques.  Ce 
canal,  se  dilatant,  doit  produire  une  certaine  aspiration,  et  l'on 
peut  se  demander  ce  qui  vient  remplir  le  canal  lorsque,  d'aplati  et 
linéaire,    il  devient  cylindrique  et  béant.   On  a  tenté  d'invoquer 

M.  Duval,  rhvsiol.  43 
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l'introduction  de  l'air,  et  cette  hypothèse  aurait  parfaitement 
expliqué  les  cas  de  chancres  situés  dans  la  profondeur  du  canal r 
l'aspiration  qui  se  produit  ou  s'exagère  dans  le  coït  ayant  amené 
l'introduction  des  liquides  virulents  de  la  femme  contaminée.  Mais 
l'observation  directe  prouve  que  l'air  ou  un  liquide  extérieur  ne 
*ont  que  rarement  appelés  dans  le  canal.  On  sait  que  le  sperme 
a°ïté  avec  l'air  mousse  très  facilement,  et  si,  au  moment  de 
l'éjaculation,  il  se  trouvait  dans  le  canal  en  conflit  avec  ce  gaz,  il 
sortirait  mêlé  à  de  nombreuses  bulles  d'air,  ce  qui  ne  se  produit 
jamais.  Du  reste,  nous  avons  un  appareil  sécréteur  destiné  à 
fournir  un  liquide  qui  remplit  le  vide  du  canal.  Ce  sont  les  glandes 
de  Coicper,  petites  glandes  analogues  aux  salivaires,  placées  au 
milieu  des  muscles  striés  et  lisses  du  périnée  (aponévrose  moyenne) 
derrière  la  saillie  du  bulbe  urétral  (fi  g.  184,  p.  656)  et  dont 
le  canal  excréteur  vient  s'ouvrir  dans  le  canal  de  l'urètre,  vers  la 
jonction  du  bulbe  avec  la  portion  spongieuse  proprement  dite.  Le 
produit  de  ces  glandes,  exprimé  par  les  contractions  des  muscles  du 
périnée  au  moment  de  l'érection,  vient  remplir  le  canal  de  l'urètre 
et  servira  à  diluer  le  sperme,  qui.  nous  le  savons,  est  primitivement 
très  épais.  Quand  une  forte  érection  n'est  pas  suivie  d'éjaculation, 
on  voit,  au  moment  où  l'érection  cesse  et  où  le  canal  revient  à  ses 
dimensions  primitives,  s'écouler  par  son  ouverture  antérieure 
(méat  urinaire)  un  liquide  clair  et  muqueux  qui  n'est  autre  chose 
que  le  produit  des  glandes  de  Cowper  et  de  quelques  autres  organes 
sécréteurs. 

Ces  autres  produits  de  sécrétion,  déversés  dans  le  canal  pour  en 
remplir  le  vide,  et  pour  se  mêler  au  sperme  et  le  diluer  à  son 
passage,  sont  les  produits  des  glandes  de  Littrei  et  des  glandes 
'prostatiques. 

Les  glandes  de  Littre  sont  de  très  petites  glandes  en  grappe, 
végétations  de  la  muqueuse  de  la  portion  spongieuse  de  l'urètre, 
disséminées  dans  le  chorion  de  la  muqueuse  de  toute  cette  portion 
du  canal,  et  dont  le  produit  de  sécrétion,  peu  connu  et  difficile 
à  isoler,  parait  analogue  à  celui  des  glandes  de  Gowper  :  elles 
seraient  à  ces  dernières  ce  que  les  glandes  buccales  (dites  muqueuses) 
sont  aux  glandes  salivaires  proprement  dites. 

Les  glandes  prostatiques  sont  de  nombreux  culs-de-sac  glan 
dulaires  disposes  en  grappes  et  rayonnant  du  canal  de  l'urètre 
dans  toute  la  moitié  postérieure  de  la   prostate.   Elles   sécrètent 
un  liquide  visqueux  analogue  à  celui  des  glandes  de  Covvper  et 
<tes  vésicules  séminales.  Vutricule  prostatique  (fig.  184,  p.  656) 

1  Littre  (A.),  anatomiste  français  (lf 58-1726). 
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ne  parait  pas  fournir  do  liquide  spécial,  ni  jouir  d'un  rôle  impor- 
tant .  C'est  mi  rudiment  de  l'utérus  de  la  femme,  un  reste  embryon- 
naire(V.  plus  haut  p.  635),  dont  la  cavité  est,  comme  l'utérus  de 
la  femme,   tapissée   par  un   épithélium  à  cils   vibratiles;   aussi 

a-t-on  pu  parfois,  étant  donné  dos  produits  de  végétation  prosta- 
tique (polypes  delà  prostate),  reconnaître  que  ces  néoformations 
avaient  Jour  origine  dans  l'utricule,  en  y  constatant  des  éléments 
d'épithélium  cylindrique  vibratile. 

Le  sperme,  mêlé  au  produit  des  vésicules  séminales,  arrive  donc, 
par  les  contractions  de  ces  vésicules  et  des  canaux  déférents,  dans 
la  région  prostatique  de  l'urètre.  Là,  sa  présence  détermine  par 
réflexe  une  action  mécanique  qui  le  projette  au  dehors  avec  force  et 
par  saccades,  qui  Xèjacule  en  un  mot. 

On  attribue  généralement  la  force  et  la  forme  saccadée  de  l'éja- 
culation  aux  contractions  du  muscle  bulbo-caverneuœ,  qu'on  a 
appelé  accelerator  seminis  et  urince ;  mais  si  l'on  tient  compte  de 
ce  qu'en  ce  moment  ce  muscle  est  séparé  du  canal  de  l'urètre  par 
toute  l'épaisseur  du  bulbe  en  érection,  et  que  par  conséquent  il  ne 
peut  agir  sur  le  contenu  du  canal  ;  de  ce  que,  d'autre  part,  il  est 
situé  bien  en  avant  de  la  prostate,  c'est-à-dire  du  point  où  est 
déversé  le  sperme,  et  que,  par  suite,  il  ne  peut  qu'ultérieurement 
agir  sur  lui,  pour  l'accélérer  peut-être,  mais  non  pour  lui  imprimer 
lo  premier  mouvement,  on  a  peine  à  comprendre  comment  ce 
muscle  pourrait  produire  l'éjaculation. 

Nous  nous  rendons  bien  mieux  raison  de  ce  mécanisme  en  tenant  compte 
des  dispositions  particulières  que  présente  la  région  prostatique  du  canal 
et  spécialement  le  muscle  de  Wilson,  que  nous  avons  vu  déjà  jouer  un 
rôle  si  important  dans  la  rétention  et  l'excrétion  de  l'urine.  Au  moment 
où  le  sperme  vient  se  déverser  dans  la  prostate,  cette  portion  du  canal  est 
isolée  delà  vessie  par  l'érection  du  verumontanum  (fig.  186,  p.  661),  petit 
tubercule  de  tissu  érectile  situé  sur  la  paroi  postérieure  du  canal,  et  qui  à 
l'état  de  turgescence  s'élève  et  vient  en  contact  avec  la  paroi  antérieure  de 
façon  à  oblitérer  toute  communication  entre  la  vessie  et  le  canal  urétral  ■ 
et  tout  le  monde  sait,  en  effet,  que  la  miction  est  impossible  pendant 
l'érection  *.  Le  sperme,  au  contraire,  par  les  canaux  dits  improprement 

i  «  Derrière  le  sperme,  l'urètre  est  complètement  fermé  par  l'action  du 
sphincter  prostatique,  d'après  Sappey;  et  d'après  Kobelt  par  l'érection  du  veru- 
montanum qui  s'applique  étroitement  à  la  paroi  supérieure  ;  mécanisme  qui, 
d'après  mes  propres  recherches,  me  paraît  être  le  véritable  mode  de  ferme- 
ture du  canal  en  arrière  des  orifices  ejaculateurs.  Pendant  l'érection,  chacun 
le  sait,  la  miction  est  difficile  ou  impossible;  la  fermeture  momentanée  de  la 
partie  profonde  de  l'urètre,  par  emboîtement  passager  de  ses  parois,  explique 
ce  fait  ».  (F.  Guyon,  Leçons  cliniques  sur  les  maladies  des  voies  u>  i- 
naires,  1Ï85,  p.  745.) 
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éjaculateurs,  qui  s'ouvrent  en  avant  et  un  peu  sur-  les  côtés  du  véru- 
montanùm,  peut  arriver  dans  le  canal  de  l'urètre  et  en  envahir  toute  la 
portion  prostatique,  mais  il  ne  peut  aller  plus  loin,  parce  qu'en  ce  moment 
le  muscle  de  Wilson  se  contracte  et  oblitère  la  partie  membraneuse 
(fie-.  180,  2).  La  liqueur  séminale  s'accumule  donc  dans  l'étroite  portion 
du  canal  comprise  entre  le  verumontanum  et  le  sphincter  urétral  ou  muscle 
de  Wilson  (fig.  186  de  1  à  2);  il  s'y  accumule  avec  une  grande  force,  car 
les  contractions  des  muscles  lisses  qui  l'y  chassent  (canal  déférent  et  vési- 
cules séminales")  sont  très  énergiques,  quoique  lentes.  Il  ne  peut  refluer 
vers  la  vessie,  à  moins  de  destruction  du  verumontanum,  et  ce  fait,  qui 
s'observe  dans  quelques  cas  pathologiques,  explique  pourquoi  dans  ces 
cas  le  sperme  est  ultérieurement  rendu  avec  les  urines  ;  il  ne  peut  non  plus 
s'échapper  tout  d'abord  en  avant,  vu  l'état  de  contraction  du  sphincter 
urétral.  Mais  ce  muscle  ne  peut  rester  longtemps  dans  cet  état  de  con- 
traction :  il  se  relâche,  et  aussitôt,  sous  l'influence  de  la  haute  tension  qu'il 
a  acquise,  le  sperme  se  précipite  et  se  projette  avec  force  ;  aussitôt  le 
muscle  se  contracte  de  nouveau  et  arrête  l'éruption  spermatique,  pour  la 
laisser  bien  vite  se  reproduire  en  se  relâchant  encore,  et  ainsi  de  suite 
tant  que  dure  l'ejaculation. 

Nous  voyons  donc  ainsi  a  quoi  tiennent  et  le  rythme  et  la  puissance 
de  l'éjaculation  :  la  puissance  du  jet  spermatique  est  due  à  la  haute  tension 
qu'ont  donnée  les  muscles  lisses  des  canaux  excréteurs  au  liquide  accumulé 
dans  un  étroit  espace  :  le  rythme  est  dû  à  des  relâchements  rythmiques 
du  sphincter  urétral.  qui  forme  comme  une  écluse  livrant  par  saccades 
passage  au  liquide  retenu  en  arrière  d'elle. 

Ainsi  la  région  prostatique  du  canal  de  l'urètre,  si  importante  déjà  au 
point  de  vue  de  la  miction,  ne  l'est  pas  moins  relativement  aux  fonctions 
génitales  :  c'est  encore  ici  le  contact  du  sperme  avec  cette  muqueuse  qui 
détermine  cette  sorte  de  tétanos  intermittent  du  sphincter  urétral.  Aussi 
les  altérations  de  la  muqueuse  prostatique  ont-elles  une  grande  influence 
sur  le  fonctionnement  de  l'appareil  génital,  et  l'on  voit  ses  affections  causer 
tour  à  tour,  et  selon  leur  nature,  le  satyriasis,  ou  l'impuissance,  ou  les 
pertes  séminales.  Depuis  longtemps,  la  chirurgie,  reconnaissant  le  rôle 
prépondérant  de  cette  région,  a  trouve  dans  les  modificateurs  de  cette  sur- 
face et  particulièrement  dans  la  cautérisation  (sonde  de  Lallemand)  un. des 
plus  puissants  moyens  de  reagir  contre  cette  dernière  affection. 

La  quantité  de  sperme  rendu  par  une  éjaculation  varie  entre  1  et, 
C  grammes  :  mais  il  y  a.  sous  ce  rapport,  de  grandes  variétés  indivi- 
duelles,   et   même  pour  le  même  homme,   dans  des  circonstances 
diverses,  les  différences  peuvent  être  comme  1  est  à  8. 

La  destinée  ultérieure  du  sperme  sera  étudiée  avec  les  organes 
génitaux  de  la  femme.  Nous  verrons  que  ce  liquide,  et  particulière- 
ment les  spermatozoïdes  qu'il  contient,  sont  destinés  à  aller  donner 
à  l'élément  femelle  correspondant,  à  l'ovule,  l'impulsion  fécondante 
qui  en  déterminera  le  développement. 
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Il  n'est  pas  inutile  de  rappeler  ici(V.  ci-dessus,  p.  007)  les  diverses 
circonstances  qui  peuvent  influer  sur  les  mouvements,  sur  la  vie 
des  spermatozoïdes  du  sperme éjaculé.  L'eau  froid» -,  lYtincelle  élec- 
trique (Prévost  et  Dumas),  les  liqueurs  acides  tuent  les  spermato- 
zoïdes ;  les  solutions  légèrement  alcalines,  les  solutions  de  substances 
neutres  leur  sont  favorables  et  augmentent  la  vivacité  de  leurs  mou- 
vements. Le  mucus  vaginal  ne  les  tue  que  lorsqu'il  est  très  acide; 
dans  les  circonstances  ordinaires,  les  spermatozoïdes  restent  long- 
temps vivants  dans  le  col  de  l'utérus,  huit  jours  après  le  dernier 
coït1.  Enfin,  d'après  Godard,  le  sang  des  règles  augmente  l'activité 
de  leurs  mouvements. 

Du  reste,  les  spermatozoïdes  peuvent  vivre  dans  le  pus,  dans  le 
sang,  et  divers  autres  fluides.  Sims  a  souvent  vu  la  conception  se 
produire  là  où  le  col  de  l'utérus  était  le  siège  d'une  suppuration 
abondante,  de  sorte  que  le  pus  en  lui-même  ne  leur  fait  point  obstacle. 
Selon  Kolliker,  le  phosphate  de  soude  est  particulièrement  favorable 
aux  mouvements  des  spermatozoïdes. 

Après  ce  rapide  aperçu  sur  l'érection  qui  est  l'acte  initial  et  indispen- 
sable d'un  coït  régulier,  et  sur  l'éjaculation  qui  en  est  l'acte  final  et 
essentiel,  nous  n'insisterons  pas  ici  sur  le  coït  lui-même  et  sur  les  sensa- 
tions voluptueuses  qui  l'accompagnent.  Nous  dirons  seulement  que  ces  sen- 
sations, indispensables  chez  l'homme,  car  ce  sont  elles  qui  amènent  le 
réflexe  de  l'éjaculation,  paraissent  tout  à  fait  inutiles  chez  la  femme,  du 
moins  au  point  de  vue  de  la  fécondation.  C'est  ce  que  démontrent  sura- 
bondamment les  observations  de  femmes  fécondées  pendant  le  sommeil 
chloroformique,  pendant  le  sommeil  de  l'ivresse,  et  enfin  les  observations 
de  fécondations  artificielles,  c'est-à-dire  dues  à  la  simple  introduction  du 
sperme  jusque  dans  la  cavité  de  l'utérus  au  moyen  d'une  petite  seringue 
ou  de  tout  autre  des  nombreux  appareils  qui  ont  été,  dans  ces  dernières 
années,  proposés  à  cet  effet. 

Mais  il  sera  intéressant,  au  point  de  vue  de  la  physiologie  générale,  de 
jeter  un  rapide  coup  d'œil  sur  les  divers  modes  selon  lesquels  s'accomplit 
le  rapprochement  sexuel  dans  quelques  types  de  la  série  animale  (verté- 
brés). Chez  les  mammifères,  il  y  a  copulation  complète,  fécondation  interne, 
c'est-à-dire  que  l'organe  érectile  du  mâle  (pénis)  va  porter  la  liqueur 
fécondante  jusque  dans  l'intérieur  des  organes  femelles  (vagin,  utérus). 
Si  nous  sautons  brusquement  au  degré  inférieur  de  l'échelle  des  vertébrés, 
nous  voyons  que  chez  les  poissons,  du  moins  chez  la  très  grande  majorité 
des  poissons  osseux,  il  n'y  a  pas  même  de  rapports  directs  entre  le  mâle 
et  la  femelle  :  celle-ci  évacue  spontanément  sejs  œufs  à  la  surface  de  l'eau 
ou  contre  les  herbes  aquatiques,  les  abandonne,  et  c'est  alors  seulement 
qu'un   mâle  quelconque,   attiré  sans  doute  par  l'odeur  de  ce  frai,  vient 

«  V.  Marion  Sims,  Xotes  cliniques  sur  la  chirurgie  utérine,  traduction 
française,  Paris,  1872. 
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passer  à  plusieurs  reprises  contre  la  masse  d'œufs  pondus,  en  émettant  sa 
liqueur  séminale  dont  il  les  arrose.  Aussi  rien  n'est-il  plus  facile  aux 
pisciculteurs  que  d"imiter  par  la  fécondation  dite  artificielle  le  mode  naturel 
de  fécondation  des  poissons  osseux.  Il  suffit  de  prendre  une  femelle  prête 
a  frayer,  de  comprimer  son  abdomen  de  façon  a  faire  sortir  les  œufs  par 
le  pore  génital,  puis,  renouvelant  une  semblable  opération  sur  le  mâle,  de 
lui  faire  excréter  sa  laitance  sur  la  masse  d'œufs  fraîchement  pondus. 
Comme  intermédiaire  entre  ces  types  de  fécondation  interne  et  de  fécon- 
dation externe,  on  peut  citer  le  mode  de  copulation  des  batraciens  anoures 
(grenouilles).  Chez  ceux-ci,  a  1  époque  des  amours,  qui  ne  se  produisent 
qu'une  fois  par  an,  le  mâle  se  place  sur  le  dos  de  la  femelle  qu'il  tient 
étroitement  embrassée  entre  ses  deux  membres  antérieurs.  A  cela  se  borne 
le  rapprochement  sexuel,  c'est-à-dire  qu'il  n'y  a  rien  qui  rappelle  l'intro- 
mission d'un  pénis  dans  un  canal  vaginal.  Notons  cependant  que  des  sen- 
sations voluptueuses  1res  intenses  paraissent  accompagner  cet  accouplement 
et  qu'elles  ont  pour  siège,  chez  le  mâle,  des  papilles  cutanées  alors  très 
développées  occupant  la  région  delà  racine  du  pouce  (membre  antérieur  : 
la  compression  de  ces  papilles,  par  le  mouvement  énergique  au  moyen 
duquel  le  mâle  tient  la  femelle  embrassée,  est  sans  doute  le  mode  parti- 
culier d'excitation  des  terminaisons  nerveuses  correspondantes.  Toujours 
est-il  qu'a  un  moment  donné,  la  femelle  émet  ses  œufs  par  son  orifice  anal, 
où,  pour  mieux  dire,  cloacal  :  au  même  instant,  le  mâle  laisse  échapper  sa 
liqueur  séminale  par  son  orifice  homologue,  et  les  œufs  sont  ainsi  arrosés 
de  sperme  au  fur  et  à  mesure  qu'ils  sont  émis  a  l'extérieur. 

II.    APPAREIL    GÉNITAL    DE    LA   FEMME 

L'appareil  génital  de  la  femme  se  compose  d'une  glande  [Yovaire)  et  de 
canaux  excréteurs  (trompe,  matrice,  vagin,  etc.!.  qui  présentent  un 
intérêt  tout  particulier,  les  uns  comme  organes  de  la  copulation  (Vagin  et 

ses  annexes),  les  autres  comme  lieu  de 
développement  du  produit  de  la  fécon- 
dation (matrice). 

1°  Uovaire  provient  de  ce  germe  que 
nous  avons  vu  situé  sur  le  bord  interne 
du  corps  de  \Yolif  (  V.  p.  633)  et  rester 

indifférent  iusqu'à  la  fin  du  deuxième 
FiG.  191.  —Développement  de  Fovi-  .    ,   ,  .7        ,  •        v- 

sac  ou  vésicule  de  Graaf  \  rnois  dela  vie  embryonnaire.  Nous  avons 

vu  comment  cet  organe  se  développait 
pour  devenir  testicule:  comment,  lorsqu'il  devenait  ovaire,  les  tubes  de 
Pluger  femelle  s'étranglaient  en  chapelets,  puis  s'égrenaient  en  nom- 
breux grains  [p.    635)    qui   forment   autant  de  petites   vésicules    closes. 

'  00,  surface  de  l'ovaire  avec  son  épithélium,qui  en  1  forme  un  bourgeon  profond, 

une  sorte  de  glande  en  t'ibe;  —  celte  glande  tend  à  s'isoler  de  plus  en  plus  en  2.  3. 

4.  5:  en  6,  elle  est  complètement  isolée  et  forme  une  cavité  close  tapissée  d'un  épi- 

.um  qui  s'est   hypertrophié  en   un  joint  (d,  disque  proli;.' ère    et  dont   une    des 

.es  est  devenue  l'ovule  (o  . 
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dont  les  éléments  proviennent  de  Pépithélium  germinatif.  (p.  635).  On 
peste,  chez  quelques  mammifères,  la  formation  des  ovaires  se  poursuit 
pendant  la  période  adulte,  et  a  pour  source  l'épithélium  péritonéal  qui 
recouvre  l'ovaire  et  qui  est  L'homologue  de  l'épithélium  germinatif.  On 
voit  alors  cet  épithélium  de  la  surface  de  l'ovaire  envoyer  dans  la  pro- 
fondeur de  l'organe  des  végétations  en  cul-de-sac  (fig.  191)  qui  forment 
de  véritables  glandes  en  tubes  (fig.  191,  l,  2,  3);  mais  bientôt  l'orifice 
de  ces  glandes  en  tubes  (tubes  de  Pfluger)  s'oblitère  (ni.,  4,  5)  et  il  ne 
reste  plus  qu'une  petite  cavité (id.%  6)  tapissée  d'épithélium  et  parfaitement 
■close.  Ces  cavités  très  nombreuses  con- 
stituent les  vésicules  de  Graaf  ou  ovisacs 
(fig.  191,  en  6)  ;  leur  épithélium  est  donc 
un  produit  de  l'épithélium  péritonéal;  c'est 
lui  qui  donne  naissance  à  l'ovule. 

2°  Les  canaux  excréteurs  se  forment  par 
le  développement  des  conduits  de  Millier 
(p.  633)  :  la  partie  supérieure  de  ces  deux 
conduits  constitue  la  trompe  de  Fallope  en 
restant  isolée  de  chaque  côté  :  la  partie 
inférieure  se  soude  avec  la  partie  corres- 
pondante du  côté  opposé  pour  former  l'uté- 
rus, et  cette  soudure  souvent  incomplète 
constitue  chez  les  animaux  les  utérus  bi- 
cornes ou  les  matrices  doubles  et  indé- 
pendantes, comme  chez  les  rongeurs.  Ainsi 
chez  la  femme,  à  l'inverse  de  l'homme, 
c'est  essentiellement  l'organe  de  Muller  qui 
se  développe  pour  constituer  les  organes 
génitaux;  le  corps  de  Wolff s'atrophie;  on 
en  retrouve  comme  trace  quelques  restes  Fig.  192.  —  Schéma  de  l'homologie 
<ie    canaux    borgnes    situés    dans    le    repli        des  organes  génitaux  internes  du 

péritonéal  qui   unit  la  trompe  a  l'ovaire,       ?â,cîl(A/u  eb*  droit]  J*   de  la 

,,  .       .  femelle   B,  cote  gauchej  * 

et  désignes  sous  le  nom  de  parovaire  ou 

organe  de  Rosenmùller  :  parfois  son  canal  excréteur  persiste  à  l'état  rudi- 

mentaire  chez  la  femme,  et  presque  toujours  chez  la  vache,  sous  le  nom  de 

canal  de  Gartner. 

Pour  bien  fixer  toutes  ces  questions  d'homologie  des  organes  génitaux 

internes  mâle  et  femelle,  homologie  dont  nous   avons  parlé  à  plusieurs 

reprises,  à  propos  de  chaque  organe  (V.  p.  635,  660),  nous  donnons  ici 


*  O,  Ovaire.  —  T,  testicule.  —  W,  «anal  de  Wolff;  chez  la  femelle  il  s'atrophie; 
chez  le  mâle  il  forme  le  canal  déférent.  La  partie  génitale  (i)  du  corps  de  "\VolrT  est 
représentée  chez  le  mâle  par  l'épididyme,  chez  la  femelle  par  Yépoopliore  corps  de 
Rosenmùller).  La  partie  urinaire  du  corps  de  Wolff  (2)  forme  chez  le  mâle  le  paradi- 
dyme  (corps  de  Giraldès)  et  chez  la  femelle  le  paroophore  (ou  parovaire);  elle  forme 
de  plus  chez  le  mâle  le  vas  aberrant  («).  —  M,  canal  de  Muller  :  il  disparaît  chez  le 
mâie.  Son  extrémité  lihre,  qui  forme  chez  la  femelle  le  pavillon  '  P',  forme  chez  le 
mâle  Vhydalide  de  Morgagai  (h).  Son  extrémité  inférieure  forme  chez  la  femelle 
l'utérus  (O)  et  chez  le  mâle  Putricule  prostatique    P 
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une  figure  qui  résume  tout  ce  que  nous  avons  indiqué  à  ce  sujet  (V.  l'expli- 
cation de  la  figure  192). 

Quant  aux  organes  génitaux  externes,  ils  résultent,  comme  chez 
l'homme,  d'une  fente  périnéale,  qui  se  met  en  communication  avec  la 
muqueuse  des  organes  profonds  ;  seulement,  tandis  que  cette  fente  se 
forme  chez  l'homme  de  façon  à  constituer  un  canal  (portion  membraneuse 
et  spongieuse  de  l'urètre)  qui  n'est  ouvert  qu'à  son  extrémité  antérieure 
et  supérieure  (méat  urinaire),  chez  la  femme  cette  fente  reste  ouverte, 
b  ruée  par  les  deux  repris  cutanés  (grandes  lèvres),  qui  ne  se  sont  pas 
rejoints  et  qui  circonscrivent  ce  que  l'on  appelle  l'orifice  vulvaire.  Ainsi 
toutes  les  parties  de  la  femme  ont  en  général  leurs  homologues  dans  les 
parties  de  l'homme.  Le  canal  de  l'urètre  de  la  femme  correspond;!  la  partie 
du  canal  de  l'homme  qui  va  depuis  le  col  de  la  vessie  jusqu'au  verumon- 
tanum  (au  sommet  et  en  avant  duquel  s'ouvre  l'utricule  prostatique  ou 
utérus  mâle  *). 

Nous  étudierons  :  1°  les  phénomènes  qui  se  passent  dans  l'ovaire 
(ovulation))  2°  ceux  qui  les  accompagnent  dans  les  voies  génitales 
femelles  (menstruation). 

A.  Ovaire  et  Ovulation. 

En  somme,  l'ovaire  est  un  organe  constitué,  au  point  de  vue  phy- 
siologique, par  des  culs-de-sac  devenus  vésicules  closes  et  tapissés 
d'un  èpithèlium  dit  membrane  granuleuse  (ou  granulosa).  Nous 
trouverons,  du  reste,  trois  formes  épithéliales  bien  distinctes  dans 
les  trois  grands  segments  de  l'appareil  génital  de  la  femme  :  la 
forme  globulaire  dans  l'ovaire  ;  l'épithélium  cylindrique  vibratile 
dans  l'utérus:  et  enfin  l'épithélium  pavimenteux  stratifié  dans  le 
vagin. 

Dans  l'étude  de  la  physiologie  de  ces  organes,  nous  verrons  que 
ces  épithéliums  doivent  être  considérés  comme  les  éléments  les  plus 
importants.  Presque  sans  vie  pendant  l'enfance  et  l'adolescence,  ils 
se  réveillent  presque  subitement  au  moment  de  la  puberté;  c'est 
Y  èpithèlium  ovarique  qui  donne  le  signal  et  produit  l'ovulation? 
l'épithélium  utérin  prend  alorsen  même  temps  une  vie  plus  active, 
soit  dans  la  simple  menstruation,  soit  dans  la  gestation  ;  enfin 
l'épithélium  du  vagin  lui-même  ne  reste  pas  indifférent,  ainsi  que 
ses  organes  annexes  (organes  génitaux  externes). 

Nous  commencerons  cette  étude  par  celle  de  l'ovaire,  qui  est  le 
point  de  départ  de  la  plupart  des  réflexes  physiologiques  et  patho- 
logiques. 

Ovulation.  — Les  ovisacs,  ou  vésicules  de  Graaf,  sont  constitués 
par  une  petite  poche  de  tissu  connectif  à  la  face  interne  de  laquelle 

1  Voy.  notre  article  Ovaire  (Nouv.  Dict.  de  médecine  et  de  chirurgie). 
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se  trouve  une  couche  épaisse  de  petites  cellules  (membrane  gra- 
nuleuse, fig.  108);  en  un  point,  cette  couche  est  un  peu  plus 
épaisse  et  forme  ce  qu'on  appelle  le  disque  proligère  (G);  l'un 
des  globules  (E)  du  disque  proligère  prend  dès  le  débat  (ovules 
primordiaux  apparaissant  déjà  dans  Yépilhélium  germinatif, 
p.  633)  un  développement  plus  considérable,  est  appelé  à  une  plus 
haute  destinée  que  ses  congénères,  et  il  constitue  Y  ovule,  le  type 
le  pins  parlait  de  la  cellule  (fig.  194);  l'ovule  mesure  de  1/10  à 
2  10  de  millimètre;  il  est  presque  visible  à  l'œil  nu.  Cet  ovule  se 
compose  d'une  enveloppe  cellulaire  ou  membrane  vitelline  (ou 
chorion,  D)  ;  d'un  contenu  de  protoplasma  ou  vitellus  (fig.  194,  G)  ; 
dans  le  vitellus  se  trouve  un  noyau  ou  vésicule  germinative  (B), 
qui  contient  lui-même  un  nucléole  ou  tache  germinative  (A). 


Kir..  193.  —  Vésicule  de  Graaf  renfermant  l'ovule* 


Fig.  194.  —  Ovule  **. 


Toutes  les  vésicules  de  Graaf  d'un  ovaire  ne  sont  pas  arrivées 
en  même  temps  à  ce  degré  de  développement  et  ne  contiennent  pas 
toutes  des  ovules  à  cet  état  de  maturité. 

A  la  naissance,  il  est  probable,  comme  l'a  constaté  Rouget,  et 
comme  l'indique  la  sécrétion  du  lait,  si  fréquente  et  si  inexplicable 
à  cette  époque  de  la  vie  (V.  p.  529),  qu'il  se  fait  une  congestion 
ovarique  et  une  poussée  incomplète  d'œufs  à  l'ovaire  (Gourty)  ; 


'  A,  B,  Couches  fibreuses  de  la  vésicule;  —  G,  membrane  granuleuse;  —  D,  cavité 
du  follicule;  —  G-,  disque  proligère  portant  l'ovule  (E);  —  1,  membrane  vitelline  ;  — 
2,  vitellus;  —  3,  vésicule  germinative  de  Purkinje. 

*  *  A,  nucléole  tache  germinative);  —  B,  noyau  vésicule  germinative);  — G, 
vitellus;    -  D,  membrane  vitelline. 
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une  pareille  impulsion,  mais  bien  plus  remarquable,    se  fait  à  la 
puberté. 

Ce  n'est  qu'à  partir  de  l'époque  de  la  puberté  que  l'on  voit  chaque 
mois,  ou  pour  mieux  dire  à  chaque  époque  menstruelle,  un  ou 
deux  ovisacs  se  développer  complètement.  Ces  vésicules  de  Graaf, 
d'ordinaire  celles  qui  sont  le  plus  près  de  la  surface  de  l'ovaire,  se 
gonflent,  s'accroissent;  leur  contenu  augmente,  s'épaissit;  la  partie 
de  la  paroi  qui  avoisine  la  surface  de  l'ovaire  est  pressée  contre 
cette  surface.  Il  en  résulte  en  ce  point  un  arrêt  de  nutrition  et  une 
usure  des  parois  ;  cet  état,  aidé  par  la  turgescence  de  la  partie 
centrale  de  l'ovaire  (bulbe  de  l'ovaire),  amène  facilement  une 
rupture,  de  sorte  que  le  contenu  de  l'ovisac  s'échappe,  entraînant 
l'ovule  au  milieu  des  débris  du  disque  proligère. 

Après  l'expulsion  de  la  plus  grande  partie  de  son  contenu,  la 
vésicule  de  Graaf  revient  sur  elle-même  et  se  cicatrise,  en  laissant 
une  faible  trace,  colorée  en  jaune  par  des  granulations  pigmentaires 
qui  proviennent  en  partie  du  pigment  sanguin  résultant  de  la  petite 
hémorragie  qui  accompagne  la  rupture  de  l'ovisac.  Chose  remar- 
quable, si  l'ovule  qui  a  été  expulsé  est  fécondé,  et  qu'arrivé 
dans  l'utérus  il  y  amène  les  phénomènes  de  la  gestation,  il  se  produit 
dans  l'ovaire,  par  un  acte  sympathique  ou  réflexe  difficile  à  expliquer, 
une  évolution  hypertrophique  de  l'ovisac  déchiré,  hypertrophie  à 
laquelle  succède  très  ultérieurement  (fin  de  la  grossesse)  une  atro- 
phie donnant  naissance  à  une  cicatrice  analogue  à  la  précédente, 
mais  beaucoup  plus  considérable  et  plus  persistante.  On  donne  à 
ces  cicatrices  le  nom  de  corps  jaunes:  les  premières  sont  dites 
corps  jaunes  de  menstruation,  ou  faux  corps  jaunes  :  les 
secondes,  corps  jaunes  de  fécondation  (de  la  grossesse),  ou  vrais 
corps  jaunes. 

Ce  qui  prend,  du  reste,  la  plus  grande  part  à  la  formation  des 
corps  jaunes,  c'est  moins  le  caillot  sanguin  qu'un  épaississement 
hypertrophique  de  la  membrane  propre  de  la  vésicule  de  Graaf.  Les 
cellules  de  cette  vésicule  (cellules  de  Vovariule  de  Ch.  Robin) 
se  multiplient  et  s'accroissent  énormément  de  façon  à  obliger  la 
membrane  à  se  plisser  et  à  remplir  tout  l'ovisac,  dont  le  contenu 
présente  des  espèces  de  circonvolutions.  Ces  cellules  sont  envahies 
en  même  temps  par  une  production  granuleuse,  graisseuse,  colorée 
en  jaune  et  qui  est  la  principale  cause  de  la  coloration  caractéris- 
tique des  corps  jaunes.  Cette  production  n'a,  du  reste,  rien  de 
bien  spécial,  et  Courty  a  vu  dans  des  cystosarcomes  de  l'ovaire 
cette  production  envahir  la  membrane  propre  de  plusieurs  kystes 
vésiculaires  et  donner  naissance  à  des  masses  considérables  de 
matières  jaunes. 
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B.   Trompe  de  Fallope,  matrice  et  menstruation. 
L'ovule  est  donc  expulsé  de  l'ovaire,  et  tombe  en  dehors  de  cet 
fane;  il  peut  tomber  dans  le  péritoine  et  y  disparaître,  et  même, 
s'il  y  a  eu  fécondation,  s'y  développer  (grossesses   péritonéales)  ; 

mais  ce  n'est  pas  Là  le  cas  normal.  Dans  les  conditions  physiolo- 
giques, l'ovulation  s'accompagne  de  phénomènes  particuliers  qui 
font  tomber  l'ovule  dans  le  pavillon  de  la  trompe  de  Fallope  ou 
oviducte.  La  trompe,  en  effet,  est  un  organe  mobile,  contractile 
<>{  érectile.  Sa  contratilité,  et  celle  des  fibres  musculaires  lisses  qui 
se  trouvent  dans  les  ligaments  larges  et  dans  le  ligament  tubo  - 
ovarique,  doit  favoriser  X adaptation  de  l'orifice  des  trompes  à 
l'ovaire  (Ch.  Rouget);  mais  son  érection  ne  doit  pas  être  non  plus 
sans  influence,  car  on  trouve  dans  la  trompe  une  abondante  trame 
érectile  disposée  dételle  manière  qu'en  son  état  de  turgescence  elle 
amène  probablement  le  pavillon  de  la  trompe  à  embrasser  la 
presque  totalité  de  l'ovaire  dans  sa  cavité.  L'ovule  y  tombe  donc  *  ; 


I  Pour  notre  part,  il  nous  semble  probable  que  ce  sont  encore  des  cils  vibra- 
tiles qui  assurent  l'arrivée  de  l'ovule  dans  la  trompe,  et  que,  par  suite  il  n'y 
.aurait  plus  guère  à  invoquer  la  théorie,  du  reste  si  peu  facile  à  comprendre, 
de  ['adaptation  lubaire.  En  effet,  chez  nombre  d'animaux,  et  entre  autres 
chez  la  grenouille,  le  pavillon  de  la  trompe  est  fixe,  rattaché  par  des  ligaments 
tout  en  haut,  au  niveau  du  péricarde.  Ici,  par  suite,  il  ne  peut  être  question 
d'adaptation  du  pavillon  venant  coiffer  l'ovaire.  Or,  en  examinant  des  gre- 
nouilles femelles  à  l'époque  du  rut,  on  constate  que  le  péritoine  de  la  paroi 
abdominale  antérieure  présente  des  traînées  de  cellules  à  cils  vibratiles,  et  en 
déposant  de  la  poudre  de  charbon  sur  cette  surface,  on  voit  que  cette  poudre 
esl  entraînée  dans  la  région  des  orifices  tubaires.  Nous  avons  répété  plusieurs 
fois  cette  expérience  sur  le  mâle  à  la  même  époque  sans  constater  rien 
d'analogue.  L'examen  microscopique  d'un  fragment  du  péritoine,  même  du 
mésentère  (toujours  sur  un  sujet  femelle),  permet  de  voir  ces  cils,  et  leurs 
mouvements  agitant  les  particules  qui  nagent  dans  le  liquide  de  la  préparation. 

II  est  donc  bien  évident  que  ces  cils  doivent  servir  au  transport  des  ovules 
détachés  de  l'ovaire,  et  si  Ton  éprouvait  quelque  doute  à  ce  sujet,  en  raison 
du  volume  de  ces  corps,  il  est  facile,  en  déposant  des  ovules  sur  la  muqueuse 
pharyngienne,  de  se  convaincre  que  des  cils  vibratiles  quelconques  effectuent 
très  facilement  ces  transports.  (V.  ci-dessus,  p.  288,  ce  que  nous  avons  appelé 
['expérience  de  la  limoc  artificielle.) 

On  peut  se  demander  si.  chez  les  mammifères,  il  n'y  aurait  pas  quelque 
chose  de  semblable,  et  si  l'ovule,  sorti  en  bavant  de  la  vésicule  de  Graaf,  ne 
serait  pas  recueilli  par  des  cils  vibratiles  tapissant  l'ovaire,  et  dirigé  ainsi 
jusque  dans  le  pavillon,  d'autant  que  Waldeyer  a  signalé  l'existence  de  cils 
vibratiles  sur  le  ligament  tubo-ovarique.  Comme  les  cils  vibratiles  péritonéaux 
de  la  grenouille  femelle  n'existent  en  grande  abondance  qu'à  l'époque  du  rut, 
il  en  serait  sans  doute  île  même  chez  les  femelles  des  mammifères,  et  entre 
autres  chez  la  femme  ;  l'époque  de  la  menstruation  coïnciderait  avec  le  déve- 
loppement de  ces  cils  (on  sait  que  la  menstruation  est  accompagnée  d'une  série 
de  phénomènes  de  mues  épithéliales,  notamment  dans  l'utérus).  Cette  hypo- 
thèse paraîtra  encore  plus  vraisemblable  si  nous  ajoutons  que,  dans  la  séance 
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il  parcourt  l'oviducte,  grâce  au  mouvement  des  cils  de  l'épithélium 
vibratile  et  grâce  peut-être  aussi  aux  mouvements  péristaltiques 
de  la  trompe,  et  arrive  dans  la  matrice,  où  il  donne  lieu  à  des- 
phénomènes tout  particuliers  s'il  a  été  fécondé,  et  d'où  il  est  rejeté, 
dans  le  cas  contraire,  avec  les  produits  de  la  menstruation. 

Menstruation.  —  On  a  reconnu,  en  effet,  que  la  chute  de  l'ovule 
coïncide  à  peu  près  exactement  avec  l'époque  de  la  menstruation 
(tous  les  vingt-huit  jours  en  moyenne).  La  chute  de  l'œuf  est  donc 
périodique;  ce  phénomène  s'accompagne  d'autres  phénomènes 
accessoires  appelés  molimina  menstrualia,  qui  sont  une  conges- 
tion de  la  moelle  épinière,  un  endolorissement  de  la  région  lombaire, 
des  phénomènes  de  sensibilité  excentrique,  des  douleurs  périphé- 
riques qu'il  faut  rapporter  à  la  moelle:  puis  enfin  le  phénomène 
utérin  caractéristique,  Y  hémorragie  menstruelle . 

L' hémorragie  'menstruelle  mérite  d'être  analysée  avec  soin,  car 
nous  y  découvrirons  un  phénomène  essentiellement  épithélial. 
L'utérus,  organe  musculeux,  mais  dont  l'élément  musculaire  ne 
joue  de  rôle  important  que  pendant  et  surtout  à  la  fin  de  la  gesta- 
tion, l'utérus  présente  une  cavité  tapissée  par  une  muqueuse  ;  cette 
muqueuse  tctérine  se  compose  d'un  épithélium  cylindrique 
vibratile,  appliqué  sur  un  chorion  très  vasculaire.  Cet  épithélium 
est  très  abondant,  doué  d'une  grande  vitalité,  et  forme  par  ses- 
végétations  profondes  des  glandes  en  tubes,  analogues  comme- 
forme  aux  glandes  de  Lieberkuhn,  et  qui  s'enfoncent  dans  l'épais- 
seur des  parois  utérines;  nous  verrons  que,  lors  de  la  fécondation  r 
cet  épithélium  forme  d'énormes  végétations  papillaires  qui  donnent 
naissance  à  la  caduque.  En  pathologie,  il  est  aussi  la  source  d'un 
grand  nombre  de  néoplasmes  utérins.  Mais  ce  que  cet  épithélium 
présente  de  plus  remarquable,  c'est  qu'il  est  soumis  à  une  chute, 
à  une  mue  mensuelle,  coïncidant  exactement  avec  l'ovulation;  une 
mue  semblable  se  fait  de  même  chez  les  femelles  des  mammifères  à 
l'époque  du  rut.  Or,  comme  cet  épithélium  recouvre  le  chorion  et 
le  muscle  utérin,  riches  en  vaisseaux  et  même  érectiles,  il  en 
résulte  que  la  chute  épithéliale  laisse  à  nu  un  grand  nombre  de 
petits  canaux  vasculaires  qui,  sous  l'influence  de  la  turgescence 
générale  des  organes  à  ce  moment,  se  rompent  et  donnent  lieu, 
surtout   chez  la  femme,  à  une  hémorragie  plus  ou  moins  abon- 

où  nous  en  avons  fait  part  à  la  Société  de  biologie  (18  mars  1880),  M.  Sinety 
a  déclaré  avoir  constaté,  sur  des  tumeurs  des  ligaments  larges,  et  sur  des 
kystes  de  l'ovaire  qu'il  a  opérés,  la  présence  d'un  épithélium  cylindrique  à  cils 
vibratiles,  abondant  surtout  au  voisinage  des  trompes.  Ces  cils,  paraît-il, 
n'apparaissent  chez  la  femme  qu'au  moment  de  la  puberté. 
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dante1.  Ainsi,  quoique  L'hémorragie  soit  le  phénomène  le  plus 
frappant,  il  n'est  pas  moins  vrai  que  l'essence  môme  de  la  mens- 
truation est  une  mue  épithéliale,  sympathique  du  développement 
épithélial  ovarique  d'<»ù  résulte  la  cliute  dos  ovules,  de  l'ovulation 
en  un  mot2. 

Ce  n'est  pas  à  dire  que,  dans  l'hémorragie  menstruelle,  les  vais- 
seaux eux-mêmes  ne  jouent  aucun  rôle.  Il  y  a,  à  cette  époque,  des 
modifications  de  l'innervation  vaso-motrice  telles  que,  si  l'écou- 
lement du  sang  ne  s'eftèctue  pas  par  la  surface  utérine,  le  flux 
hémorragique  se  fait  jour  par  d'autres  vaisseaux.  C'est  ainsi  qu'on 
voit  des  femmes  avoir,  à  l'époque  des  règles,  des  hémorragies 
nasales,  pulmonaires,  intestinales.  Récemment  encore  on  a  apporté 
l'observation  singulière  d'une  femme  dont  les  seins  étaient  tous  les 
mois  le  siège  d'une  tuméfaction  douloureuse,  puis  d'un  écoulement 
d'abord  séreux,  puis  sanguinolent,  qui  durait  huit  jours. 


1  Ch.  Rouget,  en  découvrant  les  fibres  musculaires  lisses  qui  sont  contenues 
dans  l'épaisseur  des  ligaments  larges  et  qui  englobent  tous  les  vaisseaux  placés 
<lans  ces  organes,  a  aussi  indiqué  cette  disposition  comme  la  source  principale 
du  mécanisme  de  l'hémorragie  menstruelle;  il  est,  en  effet,  incontestable  que 
■ces  faisceaux  musculaires,  en  se  contractant,  compriment  les  vaisseaux  veineux 
qu'ils  enlacent,  et  s'opposent  ainsi  à  la  circulation  de  retour,  sans  nuire  à 
l'afflux  par  les  artères,  qui,  grâce  à  leur  petitesse  et  à  leur  résistance,  ne  sont 
que  peu  ou  pas  modifiées  par  la  compression.  De  là,  augmentation  de  pression 
■et  déchirure  dans  les  capillaires  utérins.  La  contraction  de  ces  faisceaux  mus- 
culaires prend  aussi  la  plus  grande  part  à  l'érection  de  l'ovaire,  et  à  l'adapta- 
tion de  [la  trompe  (V.  p.  683),  de  sorte  qu'une  seule  et  même  cause  préside 
aux  trois  phénomènes  essentiels  de  l'époque  menstruelle,  rupture  de  la  vésicule 
■de  Graaf,  adaptation  du  pavillon  tubak'e,  hémorragie  cataméniale  :  dans  ces 
■circonstances,  l'adaptation  de  la  trompe  doit  se  taire  la  première  et  précéder 
fort  heureusement  la  rupture  de  l'ovisac;  elle  doit  se  produire  à  l'instant  où 
•cette  rupture,  devenue  imminente,  par  hypertrophie  de  la  vésicule  de  Graaf, 
provoque  dans  tout  l'appareil  génital  interne  cet  état  particulier  (contraction 
•des  muscles  péri-utérins),  qui  constitue  le  molimen  menstruel.  (V.  Ch.  Rouget, 
Les  Organes  érectiles  de  la  femme;  Journal  de  Physiologie,  t.  I,  1858.) 

2  Parfois  la  desquamation  de  l'épit hélium  utérin  se  fait  tout  d'une  pièce,  et 
les  régies  sont  accompagnées  de  l'expulsion  d'une  fausse  membrane  reprodui- 
sant exactement  le  moule  de  la  cavité  utérine  (dysménorrhée  membraneuse 
exfoliante).  La  muqueuse  utérine  se  sépare  du  tissu  sous-jacent  comme  au 
moment  de  l'accouchement  et  est  expulsée,  tantôt  entièrement  sous  forme  de 
sac,  à  villosites  externes  ou  internes,  suivant  qu'elle  sort  directement  ou 
retournée  sur  elle-même,  tantôt  par  lambeaux  plus  ou  moins  considérables. 
(Quelques  auteurs  ont  nié  le  détachement  menstruel  de  la  muqueuse,  et  pré- 
tendu que  ce  n'est  là  qu'un  avortement  des  premiers  jours  ou  des  premières 
semaines  (Haussmann)  ;  mais  Courty  a  réuni  plusieurs  observations  incontes- 
tables de  menstruation  membraneuse  chez  des  vierges  et  chez  des  femmes 
mariées,  chez  lesquelles,  maigre  l'interruption  avérée  des  rapports  conjugaux, 
le  phénomène  se  reproduisait  avec  une  persistance  qui  ne  saurait  laisser  de 
doute  sur  sa  nature. 
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Le  sang  menstruel  évacué  est  pauvre  en  matériaux  solides  ;  il 
n'est  pas  coagulable  ;  plus  clair  et  plus  mélangé  de  mucus  dans  les 
premiers  jours,  il  offre  de  nouveau  ces  mêmes  caractères  lorsque 
l'écoulement  est  près  de  cesser.  Il  n'est  pas  nécessaire  de  dire  ici 
qu'il  ne  possède  aucune  des  propriétés  nocives  dont  se  sont  plu  à 
le  doter  les  superstitions  de  tous  les  temps  et  de  tous  les  pays. 

Cet  écoulement  dure  en  moyenne  quatre  jours:  la  quantité  de= 
sans  perdu  ne  dépasse  généralement  pas  500  grammes.  Use  repro- 
duit en  moyenne  tous  les  vingt-huit  jours,  c'est-à-dire  tous  les 
mois  lunaires.  La  menstruation  commence,  c'est-à-dire  la  première- 
ovulation  se  produit,  dans  nos  climats,  ver-  quinze  ans  ;  elle  cesse 
vers  quarante-cinq  à  cinquante  ans,  eu  même  temps  que  les  fonc- 
tions de  l'ovaire.  Elle  s'arrête  également  pendant  toute  la  durée 
de  la  grossesse.  La  menstruation  disparait  chez  la  femme  qui  a 
subi  l'ablation  complète  des  deux  ovaires  ;  on  cite  cependant  à  cet 
égard  des  observations  contradictoires. 

Vagin.  —  L'épithélium  pavimenteux  du  vagin  et  du  col  de  la 
matrice  ne  reste  pas  indifférent  au  phénomène  de  la  menstruation. 
Là  aussi  se  produit,  mais  sur  une  bien  plus  petite  échelle,  une 
desquamation  épithéliale,  d'où  résulte  un  produit  liquide  épais  et 
blanchâtre.  Dans  certains  états  pathologiques  très  fréquents,  cette 
desquamation  est  permanente  et  constitue  les  écoulements  connus 
sous  le  nom  de  fiueurs  blanches,  qui  ont  leur  source  dans  le  vagin 
et  surtout  le  col  de  l'utérus. 

Les  parties  génitales  externes  offrent  aussi  des  desquamations 
épithéliales  analogues,  mais  qui  se  rapprochent  du  produit  sébacé 
ou  plutôt  du  smegma  préputial. 

Le  vagin  et  les  parties  génitales  externes  servent  surtout  à  la 
copulation,  qui  a  pour  but  la  fécondation  ;  nous  les  étudierons 
donc  avec  ce  phénomène,  que  nous  pouvons  aborder  maintenant, 
connaissant  les  produits  mâles  et  femelles,  c'est-à-dire  les  deux 
éléments  dont  la  mise  en  présence  constitue  la  fécondation. 

III.    Fécondation   et   développement  de  l'œuf  fécondé. 
I.     FÉCONDATION,    PHENOMENES    PREPARATOIRES 

La  fécondation  résulte  de  la  rencontre  de  Y  ovule  et  des  sperma- 
tozoïdes. Nous  connaissons  l'appareil  mâle  destiné  à  éjaculer  le 
sperme.  L'appareil  femelle  destiné  à  le  recevoir  comprend  : 

a)  Les  organes  génitaux  externes,  qui  possèdent  des  appareils 
érectiles  (bulbe  du  vagin  et  corps  caverneux  du  clitoris)  analo- 
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gués  à  ceux  de  L'homme,  quoique  rudimentaires  ;  ces  organes,  et 
surtout  I.i  région  clitoridienne,  analogue  au  gland  de  la  verge,  sont 
(e  siège  principal  des  sensations  génitales  voluptueuses. 

b)  Le  vagin,  à  L'entrée  duquel  (entre  Les  petites  lèvres  et  les 
caroncules  myrtiformes)  s'ouvre  de  chaque  eôté  le  canal  excré- 
teur des  deux  glandes  de  Bartholin  ',  glandes  analogues,  et 
par  leur  position  et  par  leur  produit,  aux  glandes  de  Cowper, 
que  nous  avons  étudiées  chez  le  mâle.  Leur  produit  paraît  destiné 
à  lubrifier  l'entrée  du  vagin.  Ces  glandes  sont  intéressantes  au 
point  de  vue  pathologique;  c'est  en  elles  que  siège,  chez  la  femme, 
l'inflammation  analogue  à  la  blennorragie  de  l'homme.  Dans  ces 
cas,  il  n'y  a  presque  jamais  vaginite;  blennorragie  chez  la  femme 
se  traduit  par  ce  qu'on  peut  appeler  une  bartholinite. 

Le  vagin  est  esssentiellement  l'organe  de  la  copulation  :  ses 
rides  et  plis  transversaux  excitent  au  plus  haut  degré  la  sensibilité 
du  gland  et  amènent  le  réflexe  de  l'éjaculation  ;  c'est  donc  dans  le 
vagin  que  sont  versés  les  spermatozoïdes.  Aussi  l'état  de  cette 
muqueuse  peut-il  avoir  une  certaine  influence  sur  la  vitalité  de 
et -s  éléments  fécondateurs  :  si  la  desquamation  vaginale  est  notable- 
ment acide,  son  contact  avec  les  spermatozoïdes  peut  être  fatal 
à  ces  filaments  vibratiles,  car  on  sait  qu'ils  sont  frappés  de  mortr 
comme  toutes  les  cellules  à  cils  vibratiles,  au  contact  d'un  liquide 
acide.  Au  contraire,  la  présence  d'un  mucus  alcalin,  comme  celui 
que  produit  normalement  l'épithélium  pavimenteux  du  col  de 
l'utérus,  est  éminemment  favorable  à  la  vie  et  aux  mouvements 
des  spermatozoïdes.  (V.  p.  667  et  677.) 

Les  sensations  génitales  voluptueuses  qui  accompagnent  l'acte 
du  coït  chez  l'homme,  et  qui  sont  nécessaires  pour  amener  le 
réflexe  de  Yèjaculation,  ne  paraissent  pas,  ainsi  qu'il  a  été  dit 
précédemment  (p.  677),  devoir  accompagner  nécessairement  cet 
acte  chez  la  femme,  afin  d'amener  la  fécondation;  les  seules  con- 
ditions que  doivent  remplir  les  organes  génitaux  externes  de  la 
femme,  c'est  de  permettre  que  la  semence  soit  introduite  dans  le 
vagin  et  puisse  y  être  retenue.  La  membrane  hymen,  qui  présente 
toujours  une  perforation  de  forme  variable  (hymen  semilunaire, 
hymen  en  fer  à  cheval,  hymen  annulaire,  hymen  bilabié),  n'oppose 
pas  d'obstacle  à  cette  introduction,  et,  du  reste,  elle  est  d'ordinaire 
brisée  dans  le  premier  coït  ;  mais  parfois  cette  membrane  présente 
une  sensibilité  toute  particulière,   qui,  mise  en  jeu  par  les  plus 

1  Bartholin.  —  La  famille  suédoise  des  Bartholin  compte  cinq  membres  qui  se 

sont  illustrés  par  leurs  travaux  en  médecine;  celui  qui  a  donné  son  nom  aux 
-landes  vulvo-vaginales  est  Thomas  Bartholin,  le  plus  célèbre  de  la  famille 
ne  à  Copenhague  en  1616,  mort  en  1680. 
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légers  attouchements,  amène  par  action  réflexe  une  contraction 
•énergique  du  sphincter  du  vagin,  contraction  accompagnée  de  vio- 
lentes douleurs  et  mettant  obstacle  à  tout  coït. 

C'est  ce  phénomène,  si  curieux  au  point  de  vue  physiologique,  que 
Mar.  Sims  (de  New-York)  a  étudié  sous  le  nom  de  vaginisme.  Sims 
compare  avec  raison  le  vaginisme  au  hlépharisme  ou  contraction  spasmo- 
■dique  douloureuse  et  involontaire  de  l'orbiculaire  des  paupières,  accom- 
pagnée d'une  extrême  sensibilité  ou  photophobie1.  Ce  chirurgien  a  de 
plus  montré  que  le  vaginisme  ne  pouvait  être  détruit  ni  modifié  par  la 
dilatation  forcée  ou  graduelle,  tant  qu'on  ne  s'adressait  pas  au  point  de 
départ  du  réflexe,  c'est-à-dire  à  l'hymen  ou  à  ses  débris  (caroncules 
myrtiformes),  mais  que  l'excision  et  la  cautérisation  de  ces  membranes 
sensibles  (surtout  à  leur  surface  externe)  font  disparaître  aussitôt  les  con- 
tractions spasmodiques  qui  étaient  la  suite  de  leur  hyperesthésie. 

Il  est  possible  que  le  sperme  soit  lancé  directement  jusque  dans 
l'utérus,  car  l'ouverture  du  méat  urinaire  du  gland  étant  verticale, 
et  celle  du  col  de  l'utérus  transversale,  il  y  a  là  une  condition  qui 
doit  favoriser  le  passage  dans  la  seconde  ouverture  du  liquide  qui 
sort  avec  violence  de  la  première.  Ce  passage  est  peut-être  favorisé 
par  un  état  d'érection  de  l'utérus  et  de  son  col,  érection  qui  ouvri- 
rait largement  l'ouverture  de  ce  dernier  ;  on  a  dit  aussi  que  cette 
érection,  dilatant  la  cavité  de  la  matrice,  amenait  de  la  part  de 
celle-ci  une  véritable  aspiration  sur  le  sperme. 

Cependant  l'observation  directe  chez  les  animaux  (lapine)  fait 
voir  que  le  sperme  n'est  versé  que  dans  le  vagin  2  ;  Coste  a  montré 


i  V.  pour  plus  de  détails  sur  la  physiologie  pathologique  du  vaginisme  : 
Stoltz,  Contracture  spasmodique  de  Vorip.ce  vaginal  par  hyperesthésie 
(vaginisme).  —  Gazette  médicale  de  Strasbourg,  janvier  1872. 

2  Nous  ne  pouvons  toutefois  nous  dispenser  de  rapporter  une  observation 
très  curieuse  faite  chez  la  femme  et  qui  confirmerait  singulièrement  la  théorie 
d'une  aspiration  active  de  la  matrice  sur  le  sperme  pendant  l'orgasme  véné- 
rien. Cette  observation,  due  à  un  médecin  anglais,  a  été  reproduite  dans  tous 
les  journaux  de  médecine.  (Mouvement  médical  du  8  mars  1873.)  11  s'agit 
d'une  femme  atteinte  de  chute  de  la  matrice  et  chez  laquelle  le  moindre  contact 
sur  le  col  utérin  amenait  l'orgasme  vénérien  :  «  Je  glissai  la  pulpe  de  mon 
indicateur  trois  ou  quatre  fois  le  long  du  col  de  l  utérus;  immédiatement 
l'orgasme  survint.  Le  col  utérin,  au  début  était  dur,  ferme  et  avait  l'aspect 
normal  :  son  ouverture  était  close  et  n'aurait  pu  admettre  la  sonde.  Presque 
aussitôt  après  le  contact,  le  museau  de  tanche  s'ouvrit  largement  et  bailla 
cinq  ou  six  fois,  pendant  que  l'ouverture  externe  était  attirée  vigoureusement 
dans  l'intérieur  de  la  cavité  du  col  :  ces  phénomènes  durèrent  environ  vingt 
secondes,  puis  tout  rentra  dans  l'état  normal,  l'ouverture  se  referma  et  le  col 
reprit  sa  place...  Quand  j'aurai  ajouté  que  la  malade  était  très  intelligente, 
qu'il  n'y  avait  aucun  état  inflammatoire  ni  t  l'ouverture,  ni  dans  le  col  utérin, 
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même  qu'il  s'écoule  dii  à  vingt  minutes  avant  que  les  spermato- 
zoïdes commencent  à  se  montrer  dans  l'ouverture  «lu  museau 

tanche  et  dans  la  cavité  (la  col.  Aussi  toute  cause,  naturelle 
artificielle,  qui  viendra  atteindre  la  vitalité  des  spermatozoïdes 
(comme  l'acidité  du  mucus  vaginal)  pendant  le  séjour  dans  le  vagin, 
mettra  obstacle  à  la  fécondation.  Les  recherches  de  Goste  *  lui  ont 
montré,  chez  la  lapine,  L'existence  d'une  sécrétion  particulière  au 
niveau  du  col  de  la  matrice,  sécrétion  qui  vient  diluer  le  sperme 
et  augmenter  la  vivacité  des  mouvements  des  spermatozoïdes.  Le 
sperme  aurait  donc  à  subir  dans  cet  antichambre  de  la  matrice 
une  élaboration  comparable  à  celle  qui  résulte  déjà,  dans  les  voies 
génitales  du  mâle,  de  son  mélange  avec  les  produits  des  vésicules 
séminales,  des  glandes  bulbo-urétrales,  etc.  Il  en  serait  de  même 
dans  l'espèce  humaine,  d'après  les  recherches  de  Arrn.  Desprès 
(Académie  de  médecine,  décembre  1869).  Le  col  de  l'utérus 
renferme  des  glandes  en  grappe  ou  tubuleuses  ramifiées,  siégeant 
en  partie  dans  le  tissu  musculaire  de  l'utérus,  comme  les  glandes 
prostatiques  au  milieu  des  fibres  musculaires  de  la  prostate.  Ces 
glandes  sécrètent  un  liquide  clair,  visqueux,  aibumineux,  analogue 
au  liquide  prostatique,  qui  sort  du  col  d'une  façon  intermittente  et 
produit  Xèjaculation  de  la  femme.  Ce  liquide  sort  lentement  du 
col  et  reste  sur  le  museau  de  tanche  et  dans  la  cavité  du  col  : 
cette  èjacalation  de  la  femme  est  destinée  à  fournir  un  véhi- 
cule aux  zoospermes  pour  leur  permettre  d'arriver  sûrement 
dans  le  col  de  ï 'utérus2. 

Dans  ces  circonstances,  il  est  incontestable  que  ce  qui  joue  le 
rôle  essentiel  pour  faire  parvenir  les  spermatozoïdes  jusqu'à 
l'ovule,  ce  sont  ies  mouvements  propres  de  ces  éléments  vibratiles; 
il  a  suffi  parfois  que  le  sperme  fût  déposé  à  l'orifice  vulvaire  pour 
que  les  spermatozoïdes,  par  leurs  propres  mouvements,  arrivassent 
à  l'ovule,  en  suivant  le  vagin,  le  col  et  le  corps  de  la  matrice,  et 
enfin  les  trompes  de  Fallope.  Dans  ce  voyage  plus  ou  moins  long 
des  spermatozoïdes,  qu'on  a  appelés  animalcules,  il  n'y  a  cepen- 
dant ni   spontanéité  ni  instincts  :  ils  sont  très  nombreux,  doués  de 


ni  dans  le  vagin,  et  que  toutes  les  parties  étaient  saines,  qu'il  n'existait  qu'un 
déplacement,  on  pourra  penser  avec  moi  que  j'ai  été  témoin  «le  ce  qui  se  passe 
pendant  le   coït,  et  que   le  passage  du  liquide  spermatique  dans  l'utérus  | 
de  cette  façon  s'expliquer  clairement.  » 

1  Coste  (J.-V.),  embryologiste  français  (1807-1875),  professeur  au  collège  de 
France  depuis  1841. 

2  Arm.    Despres,  Etudes  sur  quelques  points  de  l'anatomie  et  de   lu. 
physiologie  du  col  de  l'utérus  (Bull,  de  l'A c ad.  de  m^'d  .  1869   t    XXXIV 
p.  1131). 

M.  Duval,  Physioî.  4  ^ 
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mouvements   :  s,  et,   du  moment  qu'ils  se  trouvent  dans  un 

liquide  alcalin,   ils  se   répandent   de   tou-    côtés  et  quelques-uns 
.  :.    ar  suite,  jusqu'à  la  dernière  extrémité  des  trompes  de 

Fallop  ainsi  qu'un  peu  de  sperme  de  batracien,  dépos 

d'un   d         s  longs    îhapelets  d'œufs   que  pondent 
animaux,  va  féconder  jusqu'aux  derniers  ovules  de  l'autre  extrémité 
chaîne. 


II.  NOMÈNES    INTIMES    DE    LA    FECONDATION 

ir  le  trajet  de  l'ovaire  à  la  trompe,  ou  mieux  encore  au 
niveau  du  pavillon  de  la  trompe,  que  se  produit  la  rencontre 

:        -    avec  l'ovule,  la  fécondation,  comme  le  prouvent 
_.    ïsesses  péritonéales  ettubaires. 
Quant  au  phénomène  même  de  la  fécondation,  il  ré.-ulte  delà 
pénétration  des  spermatozoïdes  dans   l'épaisseur  même  de  l'ovule. 

Rôle   du  spermatozoïde.   —  Le    rôle   du   spermatozoïde   dans  la 

ûdat         el    sa       ..étration  au  sein  de  l'ovule  ont  été  longtemps 

méconni  s.   A       s   la  déc    ."  des  filaments  spermatiques  et  à 

l'époque  n.  m  [ues  auteur-  exagéraient  l'importance  de 

t  au  poi:  voir  une  miniature  de  l'être  futur,  d'autres 

auteur-.  t-  ar  :    d     contre    l'opinion    précédente. 

tendaie.  :       restre singulièrement  le  rôle  du  spermatozoïde. 

Pour  eux.  la  partie  liquide  du  sperme  aurait  seule  joui  de  la  pro- 
priét  udante,  et  si  l'on  trouvait  dans  ce  liquide  des  éléments. 

anima  is  de  mouvements,    on   n'attribuait   à 

mouvement:-  d'autre  rôle  que  celui  d'agil  perpétuellement  la 
liqueur  fécondante,  d'y  en  la  vie.     '      ...pêcher  la  putréfac- 

tion !  Bien  plus,  quelques-uns  plaçaient  la  faculté  fécondante  non  pas 
us  le  liquide,  n     -  seulement  dans  une  émanation  subtile, 
dans  une  vapeur  qui    s'en  serait  dégagée,  et  cette  théorie,  dite  de 
Va  alis,  était   si  généralement  admise  vers  la   fin  du 

dix-huitième  siècle,  que  Spallanzani,  auquel  nous  devons  les 
pie:      .    -  tentatr  frimentales  sur  la  génération,  crut  devoir 

en  faire  une  réfutation  en  règle.  L'expérience  de  Spallanzani 
fut  ti  •  simple,  mais  très  démonstrative  1787).  Ayant  pris  deux 
cupules  en  forme  de  verres  de  montre,  il  plaça  dans  l'une  du  sperme 
de  grenouille  et  dans  l'autre  des  œufs  de  grenouille  fraîchement 
pendus  :  l'albumine  qui  entoure  ces  œufs  les  rendait  adhérents  à 
la  cupule,   de  sorte  qu'il  put  renvei  lle-ci  et  la  superpe 

dan  position  à   celle  qui  renfermait  le  sperme.  Or.  dans 
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conditions,  quoiqu'il  laissât  longtemps  ces  éléments  de  la  généra- 
tion dans  cet  étal  de  voisinage,  mais  non  de  contact,  la  fécondation 
n'avait  pas  lieu,  quoique  rien  n'empêchât  l'aura  seminalis  de 
s'exhaler  et  d'atteindre  les  œufs.  Mais  si,  prenant  ensuite  un  peu  de 
sperme  et  quelques-uns  de  ces  œufs,  il  les  mélangeait  dans  un  autre 
vase,  il  voyait  la  fécondation  s'opérer,  c'est-à-dire  que  les  ■ 
développaient  ultérieurement  (segmentation  et  apparition  de  la 
gouttière  médullaire,  etc.).  Une  autre  expérience  de  Spallanzani, 
non  moins  démonstrative  que  la  précédente,  et  qui  a  été  bien  souvent 
répétée  depuis  lors,  notamment  par  Prévost  et  Dumas,  consiste  à 
filtrer  du  sperme  au-dessus  d'un  vase  renfermant  des  ovules.  La 
partie  liquide  du  sperme  traversant  seule  le  filtre  à  l'exclusion  des 
spermatozoïdes,  la  fécondation  ne  se  produit  pas;  plus  le  filtre  est 
épais,  moins  il  y  a  d'ovules  fécondés  (avec  un  filtre  mince,  le 
microscope  montre  qu'il  passe  quelques  spermatozoïdes).  Ces 
expériences  sont  suffisamment  claires  par  elles-mêmes  pour  qu'il 
soit  inutile  d'y  insister  ;  elles  démontrent  qu'il  faut  absolument  le 
contact  direct  de  l'élément  mâle  avec  l'élément  femelle  pour  que 
ce  dernier  soit  fécondé. 

Voyons  maintenant  comment  l'élément  mâle  pénètre  l'ovule.  De 
deux  choses  l'une  :  ou  bien  l'ovule  est  entouré  extérieurement 
d'une  coque,  c'est-à-dire  d'une  membrane  d'enveloppe  résistante, 
ou  bien  il  est  dépourvu  de  toute  enveloppe  solide.  Dans  le  premier 
cas,  qui  est  celui  des  poissons  osseux,  par  exemple,  la  coque  est 
percée,  en  un  point,  d'un  orifice  extrêmement  petit,  le  micropyle, 
orifice  infundibuliforme  disposé  de  telle  façon  qu'il  ne  peut  livrer 
passage  à  plus  d'un  spermatozoïde  à  la  fois.  Quant  au  cas  où  il 
n'existe  pas  de  coque  autour  de  l'ovule,  c'est  de  beaucoup  le  plus 
général,  c'est  celui  de  l'ovule  de  la  femme  et  des  mammifères  en 
général.  Mais,  dira-t-on,  n'y  a-t-il  pas  alors  la  membrane  vitelline 
qui  fait  obstacle  à  la  pénétration  du  spermatozoïde?  Il  est  prouvé 
aujourd'hui  qu'un  grand  nombre  d'ovules  sont  simplement  entourés, 
au  moment  où  la  fécondation  va  s'accomplir,  d'un  zone  pellucide! 
c'est-à-dire  d'une  couche  plus  dense,  d'aspect  particulier,  mais 
qui,  à  l'état  normal,  est  toujours  fluide  et  perméable.  Fol  (de 
(  renève)  a  montré  que,  en  mettant  en  contact  avec  l'ovule  des  liquides 
contenant  des  vibrions,  ceux-ci  traversaient  cette  couche  pellucide 
et  se  retrouvaient  dans  le  viteUus  ;  à  plus  forte  raison,  la  zone 
pellucide  est-elle  perméable  pour  les  spermatozoïdes.  Quant  à  la 
membrane  vitelline,  en  tant  que  membrane  résistante  et  imper- 
méable aux  corpuscules  figurés,  c'est  une  formation  secondaire 
qui  n'existe  pas  sur  l'œuf  non  fécondé  ;  à  peine  le  premier  sperma- 
tozoïde a-t-il  pénétré  dansle  vitellus,  qu'on  voit  l'ovule  s'enkyster 
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presque  subitement,  par  condensation  de  sa  couche  périphérique, 
et  en  vertu  d'une  sorte  de  phénomène  cataly  tique  dont  on  ne  saurait 
préciser  davantage  la  nature. 

Il  nous  reste  à  voir  maintenant  comment  s'opère  la  fusion  de 
l'ovule  et  du  spermatozoïde,  et  quels  sont  les  résultats  de  cette 
fusion,  phénomènes  jusqu'à  ces  derniers  temps  mal  connus  et 
longtemps  réputés  mystérieux.  C'est  sur  l'œuf  des  animaux  à 
fécondation  externe  qu'il  a  été  tout  d'abord  possible  de  suivre 
toute  la  série  de  ces  phénomènes.  L'œuf  des  limnées  et  des  planorbes, 
mollusques  qui  vivent  dans  nos  étangs,  et  qu'on  peut  se  procurer 
facilement,  a  surtout  servi  à  ces  observations,  qui  ont  été  reprises 
et  complétées  récemment  sur  l'œuf  des  oursins  et  des  étoiles  de 
mer,  ainsi  que  sur  celui  des  poissons.  Mais  notons  tout  de  suite 
un  fait  important.  Certaines  phases  du  processus  qu'on  a  pu  saisir 
sur  l'œuf  des  animaux  supérieurs  s'y  sont  montrées  absolument  les 
mêmes  que  sur  l'œuf  des  espèces  à  fécondation  externe,  si  bien 
que  nous  sommes  pleinement  autorisés  à  conclure  de  cette  simili- 
tude partielle  à  une  identité  complète,  et,  partant,  à  combler  les 
lacunes  que  présente  encore  l'histoire  de  la  fécondation  chez  les 
vertébrés  les  plus  élevés,  par  la  connaissance  plus  complète  que 
nous  en  avons  chez  les  êtres  placés  plus  bas  dans  la  série. 

Parmi  ces  processus,  le  plus  général  est  celui  dit  de  la  produc- 
tion des  globales  'polaires,  phénomène  resté  longtemps  mystérieux, 
et  dont  on  connaît  aujourd'hui  les  rapports  intimes  entre  les  deux 
actes  essentiels  dont  l'un  constitue  la  maturation  de  l'œuf,  et  l'autre 
la  fécondation  proprement  dite. 

Rappelons  d'abord  la  série  de  phénomènes  dès  longtemps  décrits  par 
Ch.  Robin,  et  que  les  recherches  récentes  sont  venues  confirmer  en  mon- 
trant leur  signification  intime.  Ces  phénomènes,  qui  préludent  a  la  fécon- 
dation, l'accompagnent  et  la  suivent,  sont,  d'après  les  études  sur  les  œufs 
d'invertébrés:  1°  disparition  de  la  vésicule  gerrninative;  2°  excrétion 
des  globules  polaires;  3°  apparition  du  noiau  vtellin;  4°  segmentation 
du  vitellus.  La  fécondation  proprement  dite,  c'est-à-dire  la  pénétration 
du  spermatozoïde,  se  placerait,  et  cela  est  parfaitement  exact  d'après  les 
nouvelles  recherches,  soit  entre  la  première  et  la  deuxième  phase,  soit 
entre  la  deuxième  et  la  troisième. 

lo  H  était  reconnu  depuis  longtemps  que  la  disparition  delà  vésicule 
qerminative  est  le  signe  de  la  maturité  de  l'œuf.  Quant  à  la  question 
de  savoir  si  cette  disparition  est  réelle,  s'il  s'agit  d'une  véritable  dissolu- 
tion, ou  si  la  vésicule  devient  simplement  moins  visible  en  changeant  de 
place,  on  n'était  pas  jusqu'ici  parfaitement  d'accord  la-dessus.  Dans 
l'opinion  de  Ch.  Robin,  la  vésicule  disparaîtrait;  nous  venons  qu'il  n'eu 
est  lien. 

2°   Après  la    disparition    de   la  vésicule   germinative,  le  protoplasma 
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devient  transparent  en  un  pôle  «le  l'œuf.  Cette  calotte  sphérique,  au  niveau 
de  laquelle  les  granulations  vitellines  ont  absolument  disparu,  se  soulève 
bientôt  sous  tonne  d'une  saillie  hyaline  et  translucide,  d'abord  hémisphé- 
rique, puis  conoïde,  sorte  de  bourgeon  résultant  d'une  véritable  gemmation 
de  la  substance  «lu  vitellus.  Puis  la  saillie  s'étrangle  à  sa  base,  et,  cet 
étranglement  se  prononçant  de  plus  en  plus,  elle  finit  par  être  complètement 
séparée  du  vitellus,  et  se  présente  alors  sous  forme  d'un  globule  de 
protoplasma  amorphe;  c'est  le  premier  globule  polaire,  dont  la  formation 
peut  être  presque  aussitôt  suivie  de  celle  d'un  second  globule  identique. 
Rien  n'est  plus  facile  à  observer  que  cette  émission  des  globules  polaires 
sur  l'œuf  des  linmées  et  des  planorbes,  vers  le  mois  de  février.  Ces  globules, 
dont  la  signification  n'a  pas  laissé  que  d'intriguer  les  observateurs,  ont  été 
qualifiés  de  polaires,  parce  que  le  premier  sillon  de  segmentation  du 
vitellus  a  pour  point  de  départ  constant  le  pôle  au  niveau  duquel  ils  se 
forment;  on  les  a  appelés  encore,  pour  la  même  raison,  sphères  de 
direction,  globules  de  direction  ;  ils  sont  nommés  aussi  quelquefois 
globules  de  rebut,  parce  qu'une  fois  excrétés  ils  tombent  en  deliquium 
et  ne  servent  plus  à  rien. 

3°  Peu  de  temps  après  la  sortie  du  dernier  globule  polaire,  on  voit 
apparaître  par  genèse,  —  nous  en  sommes  toujours  à  l'ancienne  description, 
—  au  centre  du  vitellus,  un  corps  sphérique,  brillant,  dense  et  homogène; 
c'est  le  noyau  vitellin,  qui  marque  une  ère  nouvelle  dans  l'existence  de 
l'œuf.  Son  apparition  n'a  lieu,  en  effet,  qu'après  que  la  fécondation  s'est 
opérée. 

Acte  intime  delà  fécondation.  —  Cherchons  maintenant  à  connaître 
les  choses  telles  qu'elles  sont  réellement,  et  à  mettre  face  à  face 
les  faits  tels  qu'on  les  décrivait  jusqu'ici,  et  tels  que  nous  les 
montrent  aujourd'hui  les  travaux  des  observateurs  récents.  Ces 
travaux,  qui  ont  si  profondément  modifié  l'état  de  la  science  sur 
cette  question,  ont  été  poursuivis  simultanément  par  trois  embryo- 
logistes  qui  observaient  isolément  et  sans  avoir  réciproquement 
connaissance  de  leurs  recherches  :  H.  Fol  (de  Genève),  dans  le 
golfe  de  Messine  et  au  laboratoire  de  zoologie  maritime  de  Naples  ; 
0.  Hertwig,  dans  les  mêmes  parages,  et  Selenka,  à  Rio- Janeiro. 
Les  résultats  auxquels  ils  sont  arrivés  sont  parfaitement  concor- 
dants; et,  leurs  observations  se  complétant  les  unes  par  les  autres, 
c'est  une  description  moyenne  en  quelque  sorte  que  nous  allons 
donner,  sans  nous  attacher  à  suivre  l'un  d'eux  de  préférence.  Nous 
distinguerons  ici  deux  ordres  de  phénomènes  :  A,  phénomènes 
reliant  la  disparition  de  la  vésicule  germinative  à  l'émission  des 
globules  polaires  ;  B,  phénomènes  reliant  la  sortie  des  globules 
polaires  à  l'apparition  du  noyau  vitellin. 

A.  Sur  l'œuf  récemment  pondu  d'un  stelléride  (Asterias  gla- 
cialis,  0.  F.  Millier),  œuf  présentant  une   couche   périphérique 
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plus  molle,  non  condensée  en  membrane,  un  contenu  granuleux, 
niais  transparent,  avec  une  vésicule  germinative  presque  toujours 
excentrique,  on  voit  cette  vésicule,  après  quelques  minutes  de 
séjour  dans  l'eau  de  mer,  se  transformer  en  une  tache  plus  claire. 
Cette  tache  change  alors  de  forme  :  elle  s'allonge  en  un  fuseau 
qui  se  met  à  voyager  dans  l'intérieur  du  vitellus  et  se  déplace  vers 
le  pôle  supérieur  de  l'œuf  :  ce  fuseau  est  à  ce  moment  tantôt  trans- 
versalement, tantôt  verticalement  dirigé,  et  si  alors  on  fait  agir 
sur  lui  l'acide  acétique  (ou  picrique),  ou  même  sans  avoir  recours 
à  aucun  réactif,  on  peut  voir  chacune  des  extrémités  de  ce  fuseau 
devenir  foncée  et  former  comme  un  centre  d'attraction  autour 
•duquel  les  granulations  vitellines  viennent  se  grouper  en  formant 
des  traînées  rayonnantes.  En  même  temps,  dans  l'intérieur  du 
fuseau  se  dessinent  des  filaments  qui  relient  ses  deux  pôles  l'un  à 
l'autre,  et  qui  semblent  formés  d'un  protoplasma  plus  réfringent 
que  le  milieu  dans  lequel  il  est  plongé.  On  a  appelé  ces  filaments 
rayons  ou  filaments  bipolaires,  en  raison  de  leur  direction.  La 
figure  tout  entière  du  fuseau,  avec  ses  extrémités  en  étoiles,  con- 
stitue ce  que  Fol  a  nommé  un  amphiaster;  chacune  de  ces  étoiles 
•est  un  aster. 

On  voit  alors  l'amphiaster  se  rapprocher  de  plus  en  plus  de  la 
périphérie  de  l'œuf,  périphérie  avec  laquelle,  à  un  moment  donné, 
un  des  asters  se  trouve  en  contact.  Cet  aster  repousse  devant  lui 
■une  petite  portion  du  protoplasma  ovulaire,  et  la  surface  de  l'œuf 
se  soulève  à  son  niveau  pour  former  une  sorte  de  bosse  parfaite- 
ment transparente  :  cette  protubérance  s'allonge  de  plus  en  plus 
puis  elle  s'arrondit  au  sommet,  tout  en  resserrant  à  la  base,  et  finit 
j>ar  se  détacher  du  vitellus  pour  constituer  le  premier  globule 
polaire  (fig.  195).  Les  réactifs  montrent  que  la  moitié  interne 
-seulement  de  l'amphiaster  est  restée  dans  le  vitellus,  tandis  que 
sa  moitié  externe  en  est  sortie  avec  le  globule  polaire  qu'elle 
•constitue  essentiellement.  Après  une  période  de  repos  assez  brève, 
l'aster  disparu  se  reforme  dans  le  vitellus,  l'amphiaster  se  recon- 
stitue avec  ses  deux  étoiles  et  son  fuseau  à  filaments  bipolaires,  en 
sorte  que  nous  obtenons  exactement  la  même  image  qu'au  moment 
où  le  premier  globule  polaire  allait  se  former  :  puis  la  même  série 
de  phénomènes  se  reproduit,  et  un  second  globule  de  rebut  est 
excrété,  entraînant  avec  lui,  comme  précédemment,  une  moitié 
d'amphiaster.  Il  reste  dans  l'œuf,  en  définitive,  la  moitié  à  peu 
près  de  la  vésicule  germinative,  ou  plus  exactement  la  moitié 
du  second  amphiaster  de  rebut,  sous  forme  d'une  vésicule  dans 
laquelle  les  réactifs  montrent  une  disposition  ravonnée  (aster,  fig. 
196). 
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A  ce  moment,  ce  reliquat  de  la  vésicule  germinative  s.-  condense 
pour  former  un  petit  noyau  arrondi  qui  abandonne  La  périphérie 
de  l'œuf  et  Be  déplace  Lentement  d'abord,  puis  de  plus  en  plus  vite, 
vers  le  centre  du  vitellus.  <>  corpuscule  est  ce  qu'on  appelle  le 
pronucleus  femelle  ou  aster  femelle  :  ce  n'esl  pas  encore  le  noyau 
vitellin,  mais  seulement  la  moitié  de  ce  noyau,  que  nous  allons 
voir  provenir  de  la  fusion  du  pronucleus  femelle  avec  un  pronucleus 
mâle  émané  du  spermatozoïde. 
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Fi<..  195.  —  Portion  d'oeuf  d* As terias 
glaciali?  au  moment  où  le  premier 
irlobule  polaire  se  détache  et  le 
reste  du  fuseau  se  rétracte  dans 
L'œuf. 


Fig.  1%.  —  Portion  de  l'œuf  à'Aslertoa 

glaci'ilis  immédiatement  après  la  for- 
mation du  second  globule  polaire.  — 
(Empruntée  à  Fol,  Fécoii  lation) . 


Tels  sont  les  phénomènes  qui  rattachent  la  prétendue  disparition 
de  la  vésicule germinative  à  rémission  des  globules  polaires  :  il  est 
maintenant  certain  que  la  vésicule  germinative  ne  se  liquéfie  pas, 
comme  on  le  croyait  il  n'y  a  pas  longtemps  :  nous  venons  de  voir, 
en  eftet,  que,  même  après  que  les  globules  polaires  s'en  sont 
détachés,  il  reste  encore  quelque  chose  d'elle  à  l'intérieur  de  l'œuf. 
Ce  quelque  chose,  c'est  le  promtclèus  femelle.  Avant  d'aller  plus 
loin,  donnons  la  signification  d'une  dénomination  de  date  récente, 
celle  de  fuseau  de  direction.  Le  fuseau  de  direction,  —  ainsi 
nommé  pour  le  distinguer  du  fuseau  de  segmentation  dont  nous 
allons  avoir  à  parler  (p.  702),  —  n'est  pas  autre  chose  que 
Yamphiaster  précédemment  décrit. 

B.  Nous  arrivons  maintenant  à  ce  moment  si  important  du 
processus  de  la  fécondation  où,  les  spermatozoïdes  abordant  l'ovule, 
une  vie  nouvelle  semble  être  communiquée  à  celui-ci.  Cette  question 
de  la  pénétration  dans  le  vitellus  de  l'élément  fécondadeur  a  été 
parfaitement  étudiée,  dans  ces  derniers  temps,  par  Fol  et  par 
Selenka.  Ces  observateurs,  faisant  tomber  sur  des  œufs  d'oursin 
parvenus  à  maturité  la  semence  du  niâle,  ont  vu  se  dérouler  sous 
leurs  yeux  le  spectacle  le  plus  intéressant  auquel  il  puisse  être 
donné  à  un  naturaliste  d'assister.  Si  l'on  place  sous  le  microscope 
des  oiufs  ainsi  fécondés  artificiellement,  on  voit  le  champ  parcouru 
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par  les  spermatozoïdes  qui  avancent  lentement  et  droit  devant  eux 
grâce  aux  mouvements  ondulatoires  de  leur  flagellum  vibratile. 
Toutes  les  fois  que  la  tête  d'un  spermatozoïde  arrive  au  contact  de 
la  couche  périphérique,  molle  et  pellucide,  de  l'œuf,  le  sperma- 
tozoïde reste  pris,  et  les  mouvements  de  sa  queue  ne  tendent 
qu'à  le  faire  s'enfoncer  davantage  dans  cette  couche  molle.  Toutefois, 
la  plupart  des  zoospermes  ne  pénètrent  que  peu  avant  dans 
l'épaisseur  de  cette  couche,  et  restent  près  de  sa  surface  ;  quelques- 
uns  seulement,  en  petit  nombre,  réussissent  à  se  frayer  peu  à  peu 
un  chemin.  Parmi  ces  quelques  privilégiés,  il  y  en  a  un  qui  réussit 
à  devancer  ses  rivaux  et  qui  arrive  premier  au  but.  Le  voici 
parvenu  au  voisinage  du  vitellus  (fig.  197,  en  A).  Aussitôt  qu'il 
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Fie.  197.  —  Spermatozoïdes  arrivés  dans  la  membrane  mucilagineuse 
t^œuf  à'Asterias  glaciolis)*. 

en  approche,  la  couche  superficielle  du  protoplasma  ovulaire  se- 
soulève  en  forme  de  cône  plus  ou  moins  effilé,  sorte  d'apophyse 
hyaline  qui  marche  à  la  rencontre  du  spermatozoïde  et  s'allonge 
jusqu'à  ce  qu'elle  l'ait  atteint.  Dès  qu'il  y  a  contact  (fig.  197,  enB), 
le  cône  d'attraction,  ainsi  que  l'a  nommé  Fol,  cesse  de  s'étirer  et 
commence,  au  contraire,  à  rentrer  dans  le  vitellus.  Ce  mouvement 
de  retrait,  succédant  au  mouvement  d'extension  du  cône  d'attrac- 
tion, est-il  dû  à  une  rétraction  active  de  ce  cône  ou  à  l'énergie 
propre  du  spermatozoïde,  c'est  ce  qu'on  ignore,  mais  toujours  est-il 
qu'à  un  moment  donné  cône  et  spermatozoïde  finissent  par  se 
trouver  englobés  dans  la  masse  vitelline.  Hâtons-nous  d'ajouter 
ici  que  la  tête  seule  du  spermatozoïde  pénètre  dans  le  vitellus  ;  la 
queue  reste  embourbée  dans  la  couche  mucilagineuse  périphérique. 
C'est,  en  effet,  un  organe  de  locomotion  devenu  désormais  inutile. 


*  En  A,  formation  du  cône  d'attraction  ;  —  en  B,  rencontre  de  ce  cône  avec  le  sper- 
matozoïde. 
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Avant  de  suivre  le  spermatozoïde  dans  ses  transformations  ulté 
rieures,  notons  un  fait  qui  reste  encore  inexpliqué  dans  sa  eau.--, 
mais  dont  l'importance  esi  c  ►nsidérable  :  à  peine  le  contact  entre  le 
sommet  du  cône  d'attraction  et  la  tétedu  spermatozoïde  estril  établi 
depuis  quelques  instants,  que  la  couche  hyaline   de  Barcode   qui 

jupe  la  surface  du  vitellus,  et  avec  laquelle  le  cône  d'attraction 
semble  être  en  continuité  de  substance  (couche  enveloppante  de 
Fol),  prend  îles  contours  plus  foncés  et  plus  nets;  elle  se  transforme 
en  une  véritable  membrane  entourant  le  vitellus.  11  y  a  là  un  phé- 
nomène ea ta ly tique  tout  particulier,  déterminé  bien  évidemment 
par  le  contact  de  l'élément  fécondateur,  mais  dont  la  nature  ne  nous 
est  pas  autrement  connue. 

L'extrémité  céphalique  du  spermatozoïde  (tête  proprement  dite, 
c'est-à-dire  le  noyau  de  la  cellule  mâle)  parvenue  dans  le  vitellus, 
se  gonfle  et  forme  une  petite  tache  claire  qui  reste  d'abord  immo- 
bile et  sans  changements  apparents  pendant  plusieurs  minutes. 
Abandonnant  ensuite  la  surface  du  vitellus  pour  se  rapprocher  du 
centre  de  l'œuf,  cette  tache  s'entoure  de  rayons  constitués  par  des 
granules  vitellins  qui  se  disposent  en  lignes  droites,  convergeant 
toutes  vers  le  centre  de  la  tache,  et  séparées  les  unes  des  autres 
par  des  lignes  claires  et  transparentes,  affectant  la  même  disposi- 
tion; celles-ci  sont,  suivant  toute  apparence,  des  courants  de  sarcode 
vitellin  venant  confluer  en  un  amas  central.  La  ligure  qui  prend 
ainsi  naissance  est  un  aster  môle;  de  même  que  l'aster  femelle  que 
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Fie.   19S,   10'J,  200.   —  Trois  stades   successifs  dans   la  f  jsïoix  des   pronucléus  mâle 
et  femelle  chez  VAstericu  glacialis.—  Œuf  vivant  (emprunté  à  F«l,  Fécondation). 


nous  avons  vu  résulter  du  fractionnement  du  second  amphiaster  de 
rebut,  l'aster  mâle  se  rapproche  de  plus  en  plus  du  centre  de  l'œuf, 
c'est-à-dire  marche  à  la  rencontre  du  pronucléus  femelle.  Parvenu 
au  voisinage  de  celui-ci,  il  se  dépouille  en  partie  de  ses  rayons,  et 
c'est  sous  la  forme  d'un  noyau  plus  ou  moins  bien  circonscrit  qu'il 
arrive  au  contact  du  corpuscule  femelle.  Ce  noyau,  c'est  le  pro 
nuclèus  maie. 

On  assiste  alors  au  phénomène  suivant:  les  deux  pronucléus  se 
fusionnent;  il  se  fait  une  véritable  conjonction,  le  pronucléus 
femelle  se  creusant  parfois  en  forme  de  croissant,  de  manière  à 
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embrasser  le  pronucléus  mâle  dans  sa  concavité:  puis  il  arrive  un 
moment  où  toute  trace  de  séparation  entre  les  deux  noyaux  a  di>- 
paru  (fig.  198,  199,  200).  La  fusion  achevée,  il  n'existe  plus  qu'un 
seul  noyau  rond  dont  le  volume  semble  correspondre  à  la  somme 
des  deux  noyaux  réunis.  C'est  le  noyau  vitellin,  le  véritable  noyau 
de  l'œuf,  celui  qui  va  présider  à  l'évolution  du  nouvel  être  (seg- 
mentation, etc.). 

Si  de  l'étude  de  la  fécondation  chez  les  animaux  inférieurs  nous  passons 
à  cette  même  étude  chez  les  animaux  supérieurs,  nous  trouvons  des 
données  moins  complètes,  parce  que  les  difficultés  de  l'observation  sont 
plus  grandes;  mais,  toutes  les  fois  que  l'observation  a  été  possible,  elle  a 
révélé  des  faits  si  semblables  à  ceux  que  nous  connaissons  déjà,  qu'il  est 
facile  de  reconstituer,  au  moyen  de  ces  quelques  jalons,  toute  la  succession 
des  phases  du  processus. 

Chez  les  mammifères,  les  phénomènes  intimes  de  la  fécondation  ont  été 
spécialement  étudiés  chez  la  lapine,  la  chienne  et  la  chauve-souris. 

En  1873,  Hensen  a  étudié,  chez  la  lapine,  la  disparition  de  la  vésicule 
germinative  et  l'apparition  des  globules  polaires.  Il  s'est  assuré  que  ces 
globules  se  forment  d'ordinaire  dans  l'ovaire,  et  que  leur  apparition  coïncide 
avec  le  moment  même  où  la  vésicule  germinative  disparaît,  mais  ce  qu'il 
n'a  pas  vu,  c'est  que  la  vésicule  germinative  leur  donne  naissance.  C'est 
ce  que  van  Beneden  a  parfaitement  constaté.  Mais  à  l'époque  où  il  entreprit 
ses  recherches,  en  1874,  les  travaux  de  Fol  n'étaient  pas  encore  publiés: 
•c'est  ce  qui  nous  explique  la  nomenclature  quelque  peu  différente  dont  fait 
usage  van  Beneden.  Il  a  vu,  en  effet,  six  ou  sept  heures  après  le  coït,  la 
vésicule  germinative,  se  composant  alors  d'un  contenu  granuleux  à  réti- 
culum  (ce  qu'il  appelle  le  nucléo-plasma),  et  renfermant  dans  son  intérieur 
la  tache  germinative.  La  vésicule  ainsi  constituée  progresse  vers  la 
périphérie  de  l'œuf.  On  voit  alors  la  tache  germinative  s'aplatir  dans  sa 
portion  qui  touche  à  la  membrane  cuticulaire  du  noyau,  puis  sortir  de  la 
vésicule  germinative  pour  constituer  le  premier  globule  polaire.  Le  second 
globule  polaire  se  formerait  aux  dépens  du  nucléo-plasma.  Van  Beneden 
n'a  pas  vu  qu'après  l'émission  de  ces  globules  il  reste  dans  l'œuf  un  dernier 
débris  de  la  vésicule  germinative,  qui  devient  le  pronucléus  femelle,  ainsi 
•que  Fol  devrait  le  démontrer;  mais  déjà  il  avait  parfaitement  noté  l'appa- 
rition au  centre  de  l'œuf,  peu  de  temps  après  l'acte  d'excrétion  des  globules 
polaires,  d'un  petit  noyau  auquel  il  donnait  le  nom  depronucléus  central. 
Depuis  lors,  ayant  eu  connaissance  des  travaux  de  Fol,  van  Beneden  a 
repris  et  complété  ses  premières  observations. 

En  ce  qui  concerne  la  pénétration  des  spermatozoïdes  dans  l'œuf  de  la 
lapine,  Bischotf  et  Barry,  en  1842,  avaient  constaté  leur  présence  dans  la 
zone  pellucide,  mais  jamais  ils  n'étaient  parvenus  à  les  voir  dans  l'intérieur 
de  l'œuf,  dans  le  vitellus.  Or,  si  l'on  examine  les  figures  qu'ils  ont  données, 
on  peut  s'assurer  que  le  vitellus  y  est  représenté  déjà  segmenté  ou  com- 
mençant à  se  segmenter;  il  est  dès  lors  certain  que  la  pénétration  de 
l'élément  mâle  était  un  fait  accompli  et  que  les  spermatozoïdes  qu'ils  ont 
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figurés  dans  la  zone  pellucide  étaient  «les  retardataires  pour  lesquels  la 
porte  ne  pouvait  plus  s'ouvrir.  En  1873,  Weil  a  publié  sur  cette  question 
des  observations  qui  ne  tendraient  à  rien  moins  qu'à  détruire  toutes  les 
connaissances  acquises  jusqu'à  ce  jour.  Il  prétend  avoir  vu  dans  l'o-ut  de 
la  lapine,  après  la  fécondation,  deux  noyaux  unis  l'un  à  l'autre  par  une 
traînée  ou  gerbe  de  spermatozoïdes.  Sur  dos  œufs  segmentés  en  doux  ou 
quatre  sphères  de  segmentation,  il  aurait  observé  de  même  des  faisceaux 
de  spermatozoïdes  au  centre  de  chaque  sphère.  11  y  a  la  manifestement  une 
erreur  d'interprétation;  ce  que  W'ioA  a  observé,  ce  n'est  pas  la  fécondation, 
c'est  la  segmentation  de  l'œuf.  Et,  en  effet,  quand  l'œuf  se  segmente,  son 
noyau  se  transforme  en  un  amphiaster,  dont  les  deux  moitiés  sont  réunies 
par  un  faisceau  de  rayons  bipolaires,  pour  employer  l'expression  de  Fol. 
Il  est  donc  absolument  inexact  d'avancer,  comme  on  l'a  fait  en  s'appuyant 
sur  les  travaux  de  Barry  et  de  Bischoff,  et  sur  ceux  plus  récents  de  Weil, 
qu'il  est  nécessaire  qu'un  grand  nombre  de  spermatozoïdes  pénètrent  dans 
l'œuf,  pour  qu'il  y  ait  fécondation.  Cette  assertion  repose  tout  entière  sui- 
des faits  mal  interprétés. 

C'est  ce  qu'ont  démontré  directement  les  recherches  plus  récentes  de 
Hensen  (1875),  et  de  van  Beneden  (1876).  Le  premier  a  vu  un  spermatozoïde 
arriver  jusqu'au  vitellus,  et,  à  peine  y  avait-il  pénétré,  sa  tête  se  gonfler, 
puis  disparaître.  Il  n'a  pas  pu  constater  autre  chose.  Mais  là  où  Hensen 
avait  échoué,  van  Beneden  a  poussé  plus  loin  ses  investigations.  A  cette 
même  place  où  semblait  disparaître  la  tête  du  spermatozoïde,  il  a  vu  se 
former  une  tache  claire,  ce  qu'il  appelle  le  pronucléus  périphérique,  qui 
doit  être,  dit-il,  la  tête  du  spermatozoïde  modifiée.  Cette  tache,  qu'il  n  a 
pas  observée  entourée  de  rayons  à  l'état  d'aster  mâle,  s'avance  vers  le 
centre  de  l'œuf,  où  elle  rencontre  le  pronucléus  central,  qui,  à  ce  moment , 
se  déprime  en  manière  de  calotte  pour  s'appliquer  par  sa  concavité  au 
pronucléus  périphérique  avec  lequel  il  se  fusionne  ensuite.  C'est  absolument 
ce  qu'avait  vu  Fol  chez  l'oursin  et  chez  l'étoile  de  mer. 

L'étude  de  la  fécondation  sur  l'œuf  de  la  chienne  a  donné  quelques 
résultats  qui  ne  diffèrent  pas  sensiblement  des  précédents,  mais  qui  sont 
encore  insuffisants. 

Enfin,  chez  la  chauve-souris,  la  fécondation  a  pu  être  suivie  par  Eimer 
et  par  Fries,  en  1879  (Journal  de  zoologie  de  Carus),  et  elle  a  été  l'objet 
d'un  travail  tout  récent  de  van  Beneden  (Archives  de  biologie  belge,  août 
1880).  Ces  observateurs,  van  Beneden  surtout,  ont  bien  vu  les  globules 
polaires  se  former  dans  l'ovaire  (pour  l'œuf  de  la  lapine,  le  premier  seul 
est  excrété  dans  l'ovaire):  ils  ont  assisté  aussi  à  la  formation  du  pronucléus 
central  ou  femelle,  et  ils  ont  retrouvé  ici  cette  formation  qui  nous  est 
maintenant  connue,  le  pronucléus  périphérique;  malheureusement  van 
Beneden  n'a  pu  saisir  l'entrée  du  spermatozoïde.  Ils  ont  constaté  enfin  que 
la  fusion  des  pronucléus  se  fait  d'après  le  mode  précédemment  étudié1. 

De  tous  ces  faits  si  concordants,  recueillis  sur  des  animaux  aussi  distants 

i  Pour  plus  de  détails  et  pour  les  nombreuses  indications  bibliographiques, 
V.  notre  article  Spermatozoïdes  (et  Fécondation)  du  tome  XXXIIL  du 
Nouv.  Dict.  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques. 
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dans  la  série  que  l'étoile  de  mer  et  la  chauve-souris,  et  dont  les  uns  sont 
morphologiquement  nos  voisins  presque  immédiats,  il  ressort  une  conclu- 
sion qui  s'impose,  c'est  que  les  choses  ne  sauraient  se  passer  différemment 
chez  l'homme.  Chez  lui,  comme  chez  les  chéiroptères,  les  globules  polaires 
doivent  être  excrétés  dans  l'ovaire  (peut-être  cependant  ce  ressouvenir 
d'une  dérivation  philogénique  lointaine  disparaît-il  dans  notre  espè 
Après  que  la  vésicule  germinative  a  subi  les  tranformations  qui  l'amènent 
à  l'état  de  pronucléus  central,  l'ovule  est  mûr;  alors  a  lieu  l'ovulation, 
c'est-a-dire  la  déhiscence  du  follicule  graafien,  et  la  chute  de  l'ovule  dans 
la  trompe.  Alors  aussi  les  spermatozoïdes,  retenus  dans  les  morsus  âio.boli 
ou  replis  du  pavillon,  et  qui  attendent  l'ovule  au  passage,  se  précipitent 
sur  lui,  et  l'un  d'eux  pénètre  jusqu'au  vitellus.  Les  phénomènes  ultérieurs 
ne  diffèrent  pas  non  plus,  on  peut  l'affirmer,  de  ce  que  nous  avons  vu 
ailleurs. 


III.  PHÉNOMÈNES  CONSECUTIFS  A  LA  FECONDATION 


L'ovule  fécondé  subit  des  métamorphoses  que  nous  étudierons 
dans  un  instant:  niais  si  nous  le  suivons  dans  son  trajet,  du  pavillon 
de  la  trompe  vers  la  matrice,  nous  voyons  que  les  organes  qu'il 
parcourt  ne  se  comportent  plus  de  la  même  manière  qu'ils  le  fai- 
saient pour  l'ovule  non  fécondé.  Sous  l'influence  excitante  de  ce 
corps  en  voie  de  développement,  l'épithélium  utérin  entre  dans  un 
état  de  vie  tout  particulier  ;  la  muqueuse  forme  de  vastes  bourgeons, 
et  lorsque  l'ovule  arrive  dans  la  matrice,  il  se  loge  dans  la  cavité, 
dans  le  fond  de  l'espèce  de  vallée  circonscrite  par  deux  bourgeon- 
nements ou  villosités  de  ce  genre;  celles-ci  continuent  à  se  déve- 
lopper de  tous  côtés  autour  de  l'ovule,  qu'elles  finissent  par 
entourer,  de  manière  à  lui  constituer  une  enveloppe  continue,  que 
l'on  nomme  la  caduque  (fig.  201.  c.  ee.  f,  k). 

Toute  la  muqueuse  utérine  prend  alors  le  nom  de  caduque  ;  la 
partie  qui  tapisse  l'utérus  se  nomme  caduque  utérine  (fig.  201,  c); 
la  partie  qui  est  venue  former  à  l'œuf  une  enveloppe  complète  se 
nomme  caduque  fœtale  (ee.  k);  la  surface  par  laquelle  cette  der- 
nière se  continue  avec  la  première  (c'est-à-dire  le  point  même  où 
l'œuf  est  venu  s'attacher  à  l'utérus)  porte  le  nom  de  caduque 
sèrotine  (fig.  201,  ee),  d'après  des  idées  erronées  que  l'on  avait 
conçues  autrefois  sur  son  mode  de  développement.  Cette  caduque 
sèrotine  n'en  est  pas  moins  importante  à  considérer,  car  c'est  à  son 
niveau  et  en  partie  à  ses  dépens  que  se  formera  le  placenta  (fig.  201 
et  202 1. 

Xous  avons  déjà  (p.  032)  vu  comment  l'organe  que  l'œuf  vient 
de  quitter  subit,  par  sympathie,  une  hypertrophie  temporaire  sem- 
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blable,  comment,  en  un  mot,  se  forment  les  vrais  corps  jaunes,  ou 
corps  jaunes  de  grossesse. 

La  partie  musculaire  de  l'utérus  B*hypertrophie  également;  il  se  forme 

<le  nouveaux  éléments  musculaires  (lisses),  en  même  temps  que  les  fibres 
préexistantes  prennent  des  dimensions  énormes.  Enfin  les  vaisseaux  eux- 


Fig.  201.  —  Matrice,  œuf  et  caduque*. 

mêmes  participent  à  ce  développement,  et  la  richesse  nouvelle  de  l'utérus 
en  artères  et  veines  est  en  rapport  avec  la  nécessité  de  la  nutrition  du 
nouvel  être  qui  va  se  développer.  Quant  à  sa  richesse  en  éléments  muscu- 
laires, elle  est  en  rapport  avec  le  phénomène  d'expuhion  (parturition)  qui 
-doit  se  produire  quand  le  nouvel  être  sera  complètement  développé  (fœtus 


*  Coupe  verticale  de  la  matrice  contenant  un  œuf  développé;  —  a,  col  plein  d'un 
bouchon  gélatineux;  — />>/,  ouvertures  des  trompes;  —  ce,  caduque  utérine;  —  rf,  cavité 
utérine  que  l'œuf  remplit  presque  entièrement;  —  ee,  points  où  la  caduque  utérine  se 
continue  avec  l;i  caduque  fœtale;  —  /,  caduque  dite  seroline  et  placenta  ;  —  <j,  allan- 

toide  ;  —  /i,  vésicule    ombilicale   avec    ton   pédicule    clans    Je  cordon  ombilical  ;  

».  amnios;  —  k,  caduque  fœtale  et  cliorion. 
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à  terme).  Nous  n'avons  pas  à  faire  ici  la  physiologie  de  l'accouchement. 
Indiquons  seulement  que  cet  acte  est,  comme  tous  ceux  que  nous  avons 
étudiés  jusqu'ici,  sous  la  dépendance  du  système  nerveux  ;  nous  retrouvons 
ici  des  réflexes  analogues  à  tous  ceux  qui  ont  pour  Lut  les  actes  d'expulsion 
ou  d'excrétion.  Le  point  de  départ  de  ces  réflexes  est  normalement  dans 
l'utérus  lui-même;  mais  des  excitations  très  diverses  peuvent  y  donner 
lieu,  même  dans  des  points  éloignés  des  organes  du  bassin.  Il  résulte  des 
recherches  de  W.  Schlesinger  (sur  des  lapines)  que,  lorsqu'on  excite  le 
bout  central  des  nerfs  rachidiens,  il  se  produit  des  contractions  utérines. 
On  obtient  le  même  effet  pat'  l'excitation  du  bout  central  du  pneumogas- 
trique ;  du  reste,  l'observation  clinique  montre  que  l'excitation  mécanique 
du  mamelon  favorise  les  contractions  utérines,  et  que  l'involution  du  l'utérus 
s'accomplit  plus  facilement  chez  les  femmes  qui  allaitent.  Schlesinger, 
excitant,  chez  les  animaux,  les  mamelons,  a  également  obtenu  des  contrac- 
tions utérines,  démontrant  ainsi  une  corrélation  entre  le  mamelon  et 
l'utérus,  corrélation  qui  avait  été  fort  exagérée  chez  les  anciens,  et  peut- 
être  trop  facilement  dédaignée  chez  les  modernes. 

IV.  DÉVELOPPEMENT  DE  L'ŒUF  FECONDE 

Le  résultat  de  la  fécondation  est  pour  l'ovule  la  segmentation  du 
vitellus.  Le  noyau  vitellin,  que  nous  avons  vu  se  former  par  fusion 
des  deux  pronucléus  (p.  697),  donne  le  signal  de  la  segmentation 
du  vitellus,  et  à  cet  effet  commence  à  se  diviser  lui-même,  en  pré- 
sentant successivement  la  forme  d'un  fuseau,  à  chaque  extrémité 
duquel  se  forme  un  aster,  c'est  ce  qu'on  nomme  le  fuseau  de  seg- 
mentation et  Yamphiastcr  de  segmentation,  les  choses  se  passant, 
du  reste,  d'une  manière  tout  à  fait  semblable  à  ce  que  nous  avons 
vu  pour  le  fuseau  de  direction  (qui  se  divise  pour  donner  suc- 
cessivement les  globules  polaires)  ;  la  masse  de  l'œuf  suit  la  division 
du  noyau.  Du  reste,  le  phénomène  de  segmentation  de  l'œuf  se 
produit  selon  le  processus  général  de  karyokinèse  que  nous  avons 
étudié  dès  le  début  comme  type  de  la  prolifération  globulaire 
(p.  12  et  15).  Dans  la  simple  segmentation  du  vitellus,  il  n'y  a  rien 
de  particulier,  et  cette  segmentation  peut  avoir  lieu  parfois  sans  la 
fécondation  ;  mais  en  général  l'arrivée  des  spermatozoïdes  semble 
constituer  l'excitation  physiologique  propre  à  amener  la  division  du 
protoplasma  vitellin;  en  tout  cas,  si  l'ovule  peut  se  segmenter  sans 
fécondation,  cette  segmentation  ne  va  pas  très  loin,  et  n'arrive 
jamais  à  constituer  une  membrane  blastodermique1 . 

4  Par  contre,  le  fait  de  la  pénétration  de  plusieurs  spermatozoïdes  (et  non 
d'un  seul)  paraît  amener  une  sorte  de  suractivité  de  l'évolution,  d'où  forma- 
tion d'un  monstre  double.  On  est,  en  effet,  beaucoup  revenu  aujourd'hui  de 
la  théorie  qui  considérait  ces  monstres  comme  résultant  de  la  fusion  de  deux 
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Le  point  de  départ  de  notre  étude  «le  l'organisme  a  étêl'ovule,  sa 
segmentation,  la  formation  du  blastoderme,  et  sa  division  en 
trois  couches  distinctes,  en  feuillet  interne,  externe  et  moyen, 
etc.  (V.  p.  10,  17  et  18);  de  plus,  en  commençant  l'étude  de  chaque 
système,  de  chaque  grand  organe,  nous  avons  toujours  pris  comme 
point  de  départ  son  développement  embryonnaire  (Y.  :  Poumon. 
muqueuse  intestinale,  muqueuse  génitale,  etc.);  il  est  donc 
inutile  de  revenir  ici  sur  ces  faits,  et  de  tracer  en  entier  le  déve- 
loppement du  fœtus,  étude  qui,  par  sa  partie  purement  descrip- 
tive, se  rattache  plutôt  i\X anatomie  proprement  dite.  En  un  mot, 
nous  devons,  pour  terminer,  étudier  non  l'embryologie  de  l'homme, 
mais  la  physiologie  de  Vembryon,  du  fœtus,  et  encore  avons- 
nous  déjà,  au  fur  et  à  mesure  de  notre  étude  chez  l'adulte,  donné 
sur  l'état  embryonnaire  de^  diverses  surfaces  épithéliales,  des 
détails  qui  nous  permettront  d'être  très  concis  et  de  rappeler  briè- 
vement des  laits  déjà  énoncés. 

Nous  ne,  ferons  donc  ici  qu'indiquer  rapidement  comment  se 
forment  les  enveloppes  du  fœtus,  comment  se  constituent  les  diffé- 
rentes parties  de  son  corps,  et  nous  insisterons  au  fur  et  à  mesure 
sur  le  mode  selon  lequel  ces  diverses  parties  prennent  part  à 
l'accomplissement  des  fonctions  de  la  vie  embryonnaire. 

embryons  primitivement  distincts,  et  les  observations  directes  tendent  à  les 
faire  considérer  comme  existant  dés  l'apparition  de  la  ligne  primitive  (qui  se 
montre  bifurquée)  ;  bien  plus,  le  monstre  double  existe  pour  ainsi  dire  en 
puissance  dés  la  segmentation  du  vitellus,  car  tout  démontre  que,  par  exemple 
pour  l'œuf  d'oiseau,  les  influences  qui  s'exercent  sur  l'œuf  pendant  la  durée 
de  l'incubation  sont  de  nulle  action  sur  la  production  des  monstres  doubles  : 
c'est  donc  plus  baut  qu'il  convient  de  remonter  pour  rechercher  les  causes 
qui  tint  pu  donner  au  germe  l'impulsion  vicieuse  diplogénétique.  Ces  causes, 
évidemment,  doivent  résider  dans  les  conditions  particulières  qui  ont  présidé 
soit  à  la  formation  première  de  l'œuf,  soit  à  sa  fécondation.  Coste  avait  cru 
pouvoir  admettre  qu'il  existe  dans  ce  cas  deux  vésicules  germinatives,  mais, 
dans  ses  nombreuses  observations,  Lereboullet  n'a  jamais  pu  constater  cette 
conformation  anormale  de  l'œuf.  Reste  donc  l'hypothèse  que  ce  serait  la  fécon- 
dation qui  s'est  accomplie  d'une  façon  troublée  pour  les  cas  de  monstres 
doubles.  C'est  ce  que  Dareste  déjà  avait  supposé,  mais  sans  apporter  à  l'appui 
de  son  opinion  des  faits  entièrement  démonstratifs.  Aujourd'hui  l'observation 
directe  chez  les  animaux  intérieurs  nous  semble  avoir  apporté  des  faits  qui 
ne  permettent  plus  de  doute  à  cet  égard.  Les  études  de  Fol  et  de  Selenka 
sur  la  fécondation  de  l'œuf  des  invertébrés  ont  établi,  nous  l'avons  vu,  que 
l'imprégnation  normale  est  le  résultat  de  la  pénétration  dans  l'œuf  d'un  seul 
spermatozoïde;  elles  ont  montré  que,  dans  quelques  cas  exceptionnels,  il  y  a 
pénétration  simultanée  de  deux  spermatozoïdes;  les  deux  pronucléus  mâles 
qui  en  proviennent  se  conjuguent  tous  les  deux  avec  le  pronucléus  femelle 
d'où  formation  d'un  noyau  vitellin  plus  gros  que  le  noyau  normal,  et  auquel 
succède  un  tetraster  de  segmentation  et  finalement  un  monstre  double.  Il  est 
certain  que  telle  doit  être  également  chez  les  animaux  supérieurs  l'origine  de 
ces  monstres. 
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I.  Enveloppes  de  V embryon,  respiration,  nutrition. 

Les  enveloppes  de  l'embryon  sont  différentes  selon  les  époques 

de  son  développement,  et  comme  elles  sont  le  lieu  des  échanges 

entre  l'organisme  fœtal  et  le  milieu  extérieur  (organisme  maternel» 

il  en  résulte  que  ces  échanges  (nutrition  et  respiration)  se  font 

d'une  manière  très  différente 
aux  diverses  époques  de  la  vie 
embryonnaire. 

Chorions.  —  On  nomme 
chorion  l'enveloppe  la  plus 
externe  de  l'œuf.  Or,  l'œuf, 
aux  diverses  périodes  de  son 
développement,  est  différem- 
ment constitué  quant  à  ses 
limites  extérieures,  de  sorte 
qu'on  a  pu  distinguer  trois 
chorions  qui  se  succèdent  : 
1°  Pendant  que  l'œuf  fé- 
condé parcourt  le  canal  tu- 
baire  et  que  la  segmentation  du  vitellus  s'accomplit,  l'œuf  n'a  encore 
pour  enveloppe  que  sa  membrane  vitelline  ou  zone  pellucide 
(V.  fig.  203),  sur  la  surface  de  laquelle  se  développent  de  petites 
villosités  homogènes,  c'est  ce  qu'on  a  appelé  le  premier  chorion 
(fig.  202  —  1),  chorion  vitellin  ou  ovulaire.  Cette  enveloppe 
laisse  passer  par  endosmose  et  imbibition  les  liquides  albumineux 
qui  baignent  le  canal  de  la  trompe  et  la  cavité  de  l'utérus  et  qui  sont 
attirés  par  le  vitellus  en  voie  de  segmentation. 

Quand  la  segmentation  est  terminée,  et  que  le  blastoderme  est 
constitué,  les  rapports  entre  la  mère  et  l'embryon  vont  s'établir 
d'une  façon  plus  régulière  parla  formation  de  nouvelles  enveloppes 
et  d'un  placenta;  mais  à  ce  moment  de  transition,  il  s'établit,  tem- 
porairement chez  l'homme,  d'une  façon  plus  durable  chez  les 
ovipares,  un  mode  de  nutrition  qui  a  pour  source  et  pour  organe  la 
vésicule  ombilicale;  enfin  le  corps  de  l'embryon,  en  se  déve- 
loppant, s'enveloppe  dans  une  poche  protectrice,  Yamnios,  dont  le 
contenu  liquide  le  met  à  l'abri  des  brusques  compressions.  L'étude 


Fig.  202 


Gùif  dans  le  commencement 
de  son  développement  *, 


*  1,  membrane  vitelline;  —  2,  feuillet  externe  du  blastoderme;  —  ?,  feuillet  moyen, 
—  4,  feuillet  interne  du  blastoderme;  —  5,  ébauche  de  l'embryon:  —  6,  capuchon 
céphalique  de  l'amnios;  —  7,  capuchon  caudal  de  l'amnios;  — 8.  extrémité  du  capuchon 
cèphalique  tendant  à  rejoindre  l'extrémité  correspondante  du  capuchon  causal  ;  — 
9,  point  où  se  forme  le  cœur:  —  o,  vésicule  ombilicale;  — 12,  portion  du  feuillet  interne 
du  blastoderme  qui  formera  l'intestin. 
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successive  de  la  vésicule  ombilicale  et  de  Yamnios  nous  permettra 
donc  de  comprendre  comment  se  forment  les  enveloppes  définitives 
de  l'embryon,  et  son  organe  définitif  d'échange  avec  le  milieu 
ambiant,  le  placenta,  qui  sert  à  la  nutrition  et  à  la  respiration. 

Nous  indiquerons  donc  brièvement  ici  quelle  est  la  signification 
de  ce  qu'on  appelle  deuxième  et  troisième  chorion,  renvoyant  à 
ce  qui  suivra,  pour  plus  de  détails  sur  ces  membranes. 

2°  A  mesure  que  se  forment  les  replis  amniotiques  (voir  ci-après), 
la  membrane  vitelline  ou  premier  chorion  est  résorbée  et  le  feuillet 
externe  de  l'œuf  (ectoderme),  doublé  d'une  couche  mésodermique, 
forme  l'enveloppe  la  plus  extérieure  de  l'embryon  et  de  ses  annexes. 
C'est  le  second  chorion  (chorion  blastodermique)  qui  est  en  effet 
une  dépendance  du  feuillet  externe  du  blastoderme.  Ce  second 
chorion  est  celui  qui  seul  mérite  ce  nom,  car  il  est  organisé  (formé 
de  cellules)  et  permanent,  c'est-à-dire  qu'il  subsiste,  plus  ou  moins 
modifié,  comme  membrane  externe  de  l'œuf,  jusqu'à  la  fin  de  la 
gestation. 

3°  A  un  moment  donné,  entre  ce  deuxième  ou  vrai  chorion  et 
l'amnios,  s'insinue  l' allantoïde  (voir  ci-après),  vésicule  richement 
pourvue  de  vaisseaux,  lesquels  pénètrent  le  deuxième  chorion  et  le 
transforment  ainsi  en  troisième  chorion  ou  chorion  vasculaire. 
Nous  verrons  dans  un  instant  que  le  placenta  est  une  dépendance 
de  ce  chorion  vasculaire. 

Vésicule  ombilicale.  —  Quand  le  blastoderme  (V.  p.  17)  s'est 
constitué  à  la  périphérie  de  l'œuf,  celui-ci,  par  la  simple  nutrition 
indiquée  précédemment,  prend  dans  son  ensemble  un  accroissement 
plus  considérable,  en  vertu  duquel  sa  cavité  intérieure  devient  plus 
considérable,  en  même  temps  que  le  développement  du  feuillet 
moyen  et  du  feuillet  externe  (épaississement  de  ces  feuillets)  est 
surtout  marqué  vers  la  région  qui  doit  former  le  corps  de  l'embryon 
(fig.  203).  On  donne  le  nom  de  vésicule  blastodermique  à  l'œuf  se 
présentant  sous  cette  apparence.  Mais  à  mesure  que  l'épaississement 
qui  doit  former  le  corps  de  l'embryon  se  développe,  la  région  cir- 
culaire par  laquelle  il  fait  partie  de  la  vésicule  blastodermique 
générale  se  rétrécit  peu  à  peu  (de  9  en  al,  fig.  204),  de  sorte  que 
bientôt  la  cavité  primitive  se  trouve  divisée  en  deux  cavités  secon- 
daires (fig.  202  —  o  et  12),  dont  l'une  fait  partie  du  corps  de  l'em- 
bryon (12),  c'est  sa  future  cavité  intestinale  (V.  p.  327),  et  l'autre 
constitue  une  vésicule  placée  à  la  face  ventrale  de  l'embryon 
(fig.  202  —  o)  :  c'est  la  vésicule  ombilicale,  ne  communiquant 
bientôt  plus  avec  l'intestin  que  par  un  canal  appelé  conduit  omphalo- 
mèsentèrique  (fig.  205,  206   et  207):  l'endroit  où  ce  conduit  se 

M.  r>uv.vL,  Thysioi.  45 
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continue  avec  l'intestin  est  Y  ombilic  intestinal ,  et  les  parois  du 
corps,  en  se  resserrant  autour  de  ce  conduit,  forment  Y  ombilic 
cutané  ou  ombilic  proprement  dit. 


U' 


e- 


<r 


Fig.  203.  —  Vésicule  blasto- 
dermique*. 


Fig.  204.  —  Œuf  avec  la  vésicule  ombilicale 
complètement  développée  **. 


La  vésicule  ombilicale  est  remplie  d'un  liquide  albumino-grais- 
seux,  qui  représente  toute  la  partie  extra- embryonnaire  du  vitellus. 
Ce  liquide  sert  à  la  nutrition  du  fœtus  des  mammifères  pendant  que 
se  développe  le  placenta,  destiné  à  assurer  cette  nutrition  d'une 
façon  plus  certaine.  Pour  la  résorption  du  liquide  de  la  vésicule 
ombilicale,  un  système  de  vaisseaux  sanguins  (première  circula- 
tion, V.  plus  loin)  se  développe  dans  la  paroi  delà  vésicule  (vais- 
seaux omphalo-mésentêriquesj,  et,  au  moyen  de  l'épithélium 
de  la  face  interne  delà  vésicule,  absorbe  le  contenu  de  cette  cavité, 
absolument  comme  chez  l'adulte  les  vaisseaux  mésentériques 
(veine  porte),  par  l'intermédiaire  de  l'épithélium  des  villosités, 
absorberont  le  contenu  du  canal  intestinal  (et  en  effet  on  trouve  à 
la'face  interne  de  la  vésicule  ombilicale  de  fines  villosités  vascu- 
laires). 


*  D,  jaune  ;  —  6,  membrane  vitelline;  —  w,  membrane  du  feuillet  externe  du  blasto- 
derme; —  a,  feuillet  moyen;  —  y,  feuillet  interne. 

|»**Ji)  membrane  vitelline;  —  2'  feuillet  externe  du  blastoderme;  —  3  feuillet  moyen 
du  blastoderme;  —  o,  soudure  des  deux  capuchons  de  l'amnios  (comparer  avec  fig.2v2), 
— J4)  feuillet  interne;  —  o,  ^vésicule  ombilicale;  —  al,  bourgeon  allantoïdien;  —  a. 
•cavité  amniotique. 

Dans«cette  figure,  comme  dans  les  figures  202,  206,  207,  les  lignes  ponctuées  indi- 
quent les  parties  qui  appartiennent  au  feuillet  interne  du  blastoderme;  les  lignes 
pleines  appartiennent  au  feuillet  moyen;  les  lignes  à  traits  interrompus  au  feuillet 
«xterne.  Jvblliker,  Embryologie  ou.  traité  du  développement  de  r homme  et  des 
animaucc  supérieurs.) 
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Mais  l'existence  et  les  fonctions  de  la  vésicule  ombilicale,  si 
importantes  chez  le  poulet  ',  sont  de  peu  de  durée  chea  L'homme  el 
Les  mammifères  :  La  provision  nutritive  ombilicale  qu'elle  renfei 
est  peu  considérable.  Bile  se  trouve  bien  vite  épuisée:  déjà,  vers 
Ja  quatrième  semaine,  la  vésicule  ombilicale  tend  à  s'atrophier,  et 
vers  Le  cinquième  mois  on  n'en  trouve  plus  que  quelques  traces 
(tig.   208).    Chez  les   ovipares,  au  contraire  (et  surtout  chez   les 


7:7/1 


Fig.  20Ô.  —  Trois  jeunes  embryons  humains,  d'après  His  *. 

oiseaux),  la  vésicule  ombilicale  persiste  bien  plus  longtemps  et 
joue  un  rôle  bien  pins  important  dans  la  nutrition  de  l'embryon. 
Elle  renferme  la  -masse  du  jaune,  provision  nutritive  qui  suffît 
au  fœtus  pour  son  développement  dans  l'œuf,  et  qui  lui  sert  encore 
quelque  temps  après  son  éclosion,  car  dans  ce  moment  encore 
cette  masse  d'aliments  n'est  pas  épuisée  ;  la  vésicule  existe  encore, 
mais  renfermée  dans  l'intérieur  de  la  cavité  abdominale,  jusqu'à  ce 
que  le  jeune  poulet  s'en  soit  entièrement  nourri. 


1  Voir  Mathias  Durai,  Atlas  d'embryologie,  Paris.  1889.  Cet  atlas  repré- 
sente, sur  des  coupes  et  sur  des  dessins  d'ensemble,  toutes  les  phases  du  déve- 
loppement du  poulet. 

*  A,  Jeune  embryon  vu  de  profil  ;  —  nm,  amnios;  —  uni,  vésicule  ombilicale;  — 
ch,  chorion  représenté  seulement  en  partie.  —  B,  embryon  montrant  la  gouttière 
médullaire  (md).  —  C.  Embryon  plus  avancé;  um,  vésicule  ombilicale. 
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Amnios.  —  A  mesure  que  la  vésicule  ombilicale  et  le  corps  de 
l'embryon  se  sont  nettement  séparés  par  l'étranglement  que  nous 
avons  étudié  (ombilic  intestinal  et  cutané),  le  feuillet  externe  du 
blastoderme  a  donné  lieu  à  une  formation  particulière,  à  Y  amnios 
et  au  deuxième  chorion.  En  effet,  en  même  temps  que  commence 
à  se  rétrécir  la  région  de  l'ombilic  cutané,  et  à  ce  niveau  même,  le 
feuillet  externe  (cutané)  du  blastoderme  végète  de  façon  à  entourer 
l'embryon  en  lui  formant  latéralement  deux  lames  qui  tendent  à  se 
rejoindre  vers  sa  région  dorsale  (V.  ci-dessus  les  fig.  202,  204  et 
les  lig.  206,207  et  211,  p.  717),  et  en  constituant  vers  ses  extré- 
mités deux  capuchons  (capuchon  céphalique  et  capuchon  caudal , 


Fig.  206.  —  Vésicule  ombilicale  et  déve- 
loppement de  l'allantoïde*. 


2— i 


Fig.  207.  —  Développement  de  l'allantoïde 
et  du  troisième  chorion**. 


fig.  202  —  6  et  7),  qui  coiffent  sa  partie  caudale  et  sa  partie  cépha- 
lique. Il  n'y  a  donc  plus  qu'une  partie  médiane  du  dos  de  l'embryon 
qui  reste  à  découvert:  mais  bientôt  ces  capuchons  et  ces  lames,  par 
les  progrès  de  leur  développement,  se  rejoignent  (fig.  202  et  204) 
jusqu'à  ne  plus  circonscrire  qu'une  ouverture  (ombilic  amnio- 
tique), qui  se  ferme  complètement  (fig.  204,  en  3').  Dès  lors, 
l'embryon  est  inclus  dans  une  cavité,  la  cavité  amniotique  (fig.  206, 
207  —  a),  dans  laquelle  il  est  suspendu  au  milieu  d'un  liquide,  le 
liquide  amniotique,  exhalé  par  les  parois  qui  forment  cette  cavité. 
La  surface  interne  de  la  cavité  amniotique  est  formée  par  toute 
la  partie  du  feuilet  externe  du  blastoderme  qui  a  été  isolée  du  reste 


*  o,  vésicule  ombilicale;  —  al,  allantoïde:  —  a,  cavité  de  l'amnios;  — 2',  deuxième 
chorion. 

*  *  o,  Vésicule  ombilicale  en  voie  d'atrophie;  —  al,  allantoïde.  —  13,  14,  allantoïde 
s'étendant  à  la  face  interne  du  2«  chorion  ;  —  a,  cavité  de  l'amnios.  (Kolliker, 
Embryologie.) 
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de  ce  feuillet  par  l'encapuchonnemenl  successif  de  l'embryon  et  la 

soudure  de  L'ombilic  amniotique.  Cette  surface  est  revêtue  par  une 
couche  épithéliale  doublée  d'une  couche  de  tissu  connectif  embryon- 
naire (lame  externe  du  feuillet  moyen,  dite  somatopleuré),  dans 
laquelle  on  trouve  des  fibres  musculaires  lisses  (fig.  206  et  207  ; 
ligne  pleine  et  ligne  à  traits  interrompus).  Par  suite  de  cette  for- 
mation, tout  le  reste  du  feuillet  externe  du  blastoderme  se  trouve 
désormais  complètement  isolé  du  corps  de  l'embryon  et  forme  une 
vaste  enveloppe  sous-jacente  au  premier  chorion  (à  la  membrane 
vitelline  ou  pellucide)  et  renfermant  le  fœtus  et  tous  ses  annexes 
(amnios,  fœtus,  vésicule  ombilicale).  Cette  vaste  enveloppe  va 
prendre  un  développement  particulier  :  repoussée  peu  à  peu  contre 
la  membrane  vitelline  elle  la  double,  en  amène  la  résorption,  se 
substitue  à  elle,  et  devient  par  ce  fait  l'enveloppe  la  plus  extérieure 
de  l'œuf;  elle  présente  à  son  tour  de  petites  végétations  sous  forme 
de  villosités,  et  constitue  ainsi  le  deuxième  chorion  (fig.  206,  2'). 
Ce  deuxième  chorion  (V.  p.  705)  n'est  pas  plus  vasculaire  que  le 
premier;  jusqu'ici  le  fœtus  n'emprunte  que  par  imbibition  les  élé- 
ments nutritifs  à  l'organisme  maternel,  ou  se  suffit  à  lui-même  au 
moyen  de  la  provision  nutritive  du  jaune  (vésicule  ombilicale). 
Mais  la  formation  dece  deuxième  chorion  va  permettre  l'organisation 
d'un  centre  définitif  d'échange  entre  la  mère  et  l'embryon,  par  la 
formation  de  Y  allantoïde,  dont  une  partie  constituera  le  placenta. 

Allantoïde.  —  L'origine  de  la  vésicule  allantoïde  a  été  très 
diversement  interprétée.  Nous  avons  montré  que,  conformément  à 
l'opinion  la  plus  ancienne  émise  à  ce  sujet1,  Y  allantoïde  est  un 
bourgeon  creux  de  la  partie  inférieure  du  tube  intestinal  (  V.  fig.  204  ; 
al,  et  la  fig.  178,  p.  030).  Quand  ce  bourgeon  apparaît  (fig.  204,  al), 
la  cavité  amniotique  est  tellement  développée  qu'elle  entoure  tout 
le  fœtus  et  enserre  déjà  le  pédicule  de  la  vésicule  ombilicale,  de 
façon  à  former  un  cordon  qui  suspend  le  fœtus  dans  les  eaux  de 
l'amnios .    Le    bourgeon    allantoidien    s'insinue    dans    ce    cordon 

1  Études  sur  l'origine  de  l'a'lantoïde,  par  Mathias  Duval  (Revue  des 
sciences  naturelle  <,  t.  IV,  septembre  1877).  Conclusions  :  I/allautoïde  se 
forme  par  une  involution  du  feuillet  interne  ou  hypoblaste  (feuillet  muqueux. 
feuillet  intestinal),  vers  la  fin  du  second  jour  de  l'incubation,  alors  que  rien 
encore  ne  circonscrit  le  futur  intestin.  Mais  dés  que  les  limites  de  l'intestin 
postérieur  apparaissent,  l'allantoide,  en  raison  du  point  où  a  commence  son 
évolution,  se  présente  comme  un  bourgeon  creux,  médian  et  unique  de  la 
paroi  antérieure  (inférieure)  de  cet  intestin.  Beaucoup  plus  tard  (tin  du  qua- 
trième jour  de  l'incubation  cbez  le  poulet),  le  point  de  jonction  de  l'intestin  et 
de  Tallantoïde  est  mis  en  connexion  avec  une  involution  de  feuillet  corné  du 
repli  cutané  sous-caudal,  pour  la  formation  de  l'orifice  auo-génital. 
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(fig.  206,  al),  le  parcourt  en  se  plaçant,  à  côté  du  pédicule  de  la 
vésicule  ombilicale  (conduit  oniphalo-mésentérique),  puis  arrive 
ainsi  jusqu'au  contact  de  la  face  profonde  du  deuxième  chorion,  que 
nous  venons  d'étudier  (fig.  207,  en  13).  L'allantoïde  s'étale  sur  la 
face  profonde  de  ce  deuxième  chorion,  de  manière  à  se  substituer  à 
lui.  ou  du  moins  à  le  pénétrer  dans  toute  la  périphérie  de  l'œuf,  entre 
la  face  externe  de  L'amnios  et  la  face  interne  du  chorion  (fig.  207, 
13,  14).  En  effet,  l'allantoïde,  primitivement  vésiculeuse,  s'étale  en 
une  membrane  qui  se  charge  de  villosités,  lesquelles  pénètrent  les 
villosités  du  deuxième  chorion.  Ces  villosités  de  l'allantoïde  sont 
vasculaires,  et,  en  se  fusionnant  avec  le  deuxième  chorion,  elles 
constituent  à  L'œaf  une  membrane  d'enveloppe,  qui  remplace  défi- 
nitivement le  deuxième  chorion  (fîg.  208  — 15)  et  en  diffère  en  ce 
que  cette  nouvelle  membrane  est  vasculaire,  et  capable,  par  suite, 
d'aller  chercher  directement,  et  au  moyen  d'une  circulation  régu- 
lière (deuxième  circulation),  les  éléments  nutritifs  fournis  par  la 
mère  et  puisés  dans  la  'membrane  caduque,  dont  nous  avons 
précédemment  étudié  la  formation  (Y.  fig.  201,  p.  701).  C'est 
pour  cela  que  quelques  auteurs  donnent  le  nom  de  troisième  cho- 
rion ou  chorion  vasculaire  (V.  p.  705),  à  cette  membrane  formée 
par  l'allantoïde  devenue  la  plus  externe  des  enveloppes  propres  à 
l'œuf,  en  se  revêtant  des  restes  du  deuxième  chorion  (fig.  208  — 15). 

Mais  de  ces  formations  produites  par  l'allantoïde,  la  plus  grande 
partie  ne  persistent  que  peu  de  temps,  surtout  dans  l'espèce 
humaine.  Nous  avons  déjà  vu  que  les  parties  de  l'allantoïde  les 
plus  voisines  du  fœtus  forment  successivement  la  vessie  et  l'ouraque 
\  .  p.  636);  quant  à  la  partie  qui,  par  son  étalement,  a  produit 
le  troisième  chorion  (15,  fig.  208),  elle  ne  demeure  pourvue  de 
vaisseaux  que  sur  la  portion  qui  correspond  à  la  caduque  sèroti ne 
(Y.  p.  700),  et  où  se  forme  le  placenta;  partout  ailleurs  les  anses 
vasculaires  des  villosités  s'atrophient,  et,  en  ces  points,  les  enve- 
loppes fœtales  ne  subissent  plus  de  changement  jusqu'à  la  naissance 
(fig.  209). 

Il  nous  est  donc  facile  d'établir,  d'après  les  données  précédentes, 
le  nombre,  la  nature  et  la  disposition  des  enveloppes  de  Vœuf 
parfait:  ces  enveloppes  sont  partout  les  mêmes,  excepté  au  niveau 
du  placenta,  où  elles  présentent  une  disposition  que  nous  précise- 
rons bientôt.  On  trouve,  en  allant  de  dehors  en  dedans  (fig.  209)  : 
1°  la  caduque,  ou  plutôt  les  caduques  (V.  p.  700).  car.  en  raison 
du  développement  qu'a  acquis  l'œuf,  la  caduque  fœtale  est  arrivée 
au  contact  delà  caduque  maternelle  fc,  fig.  201),  et  les  deux  mem- 
branes se  sont  à  peu  près  confondues  ;  cependant  on  peut  encore 
les  séparer  par  la  dissection,  et  l'on  trouve  parfois  entre  elles  une 
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Certaine  quantité  de  liquide  (hydropèrion  de  Velpeau)  (21  et  23, 
flg.  809)  ;  L>0  vient  ensuite  le  chorion  (deuxième  et  troisième  cho- 
pions  confondus  :  1'.',  ûg.  209),  dont  les  cellules  et  les  villosités, 
après  la  disparition  des  vaisseaux,  se  sont  soudées  et  fusionnées 
de  manière  à  former  une  membrane  homogène,  plus  ou  moins  gra- 
nuleuse, parsemée  de  noyaux  (Robin)  ;  3°  au-dessous  du  chorion, 


21-iW 


Fig.  208.  —  Troisième  chorion 
ou  chorion  vasculaire  *. 


Fig.  209.  —  Enveloppes  de  l'œuf 
parfait,  placenta.  ** 


on  trouve,  comme  vestige  du  corps  même  del'allantoïde,  une  couche 
de  cellules  irrégulières,  étoilées,  mêlées  de  quelques  fibres  connec- 
tées, et  plongées  dans  une  substance  demi-liquide;  c'est  le  magma 
réticulé  des  auteurs  ;  4°  enfin  on  rencontre  ïamnios  formant  la 
poche  amniotique ,  qui  contient  le  liquide  du  même  nom  (fig.  209 

—  18).  La  membrane  amnios  rappelle  par  sa  structure  celle  de  la 
peau,  avec  laquelle  elle  se  continue  et  dont  elle  partage  l'origine 
(feuillet  externe  du  blastoderme)  ;   elle  se  compose  en  effet  d'une 

*  a,  Cavité  de  l'amnios  très  développée;  —  o,  vésicule  ombilicale  presque  complè- 
tement atrophiée;  —  a/,  vésicule  allantoïdienne  proprement  dite;  —  16,  ses  villosités. 
vasculaires  complètement  développées  et  formant  le  troisième  chorion  ou  chorion 
vasculaire  tout  autour  de  l'œuf.  (Voy.  l'explication  de  la  figure  204,  pour  la  valeur 
des  lignes  pleines, ponctuée  et  à  traits  interrompus.)  (Kolliker,  Embryologie  ou.  traité 
du  développement  de  Vhomme  et  des  animaux  supérieurs.) 

**  tj.  Cavité  de  l'amnios  on  n'a  pas  représenté  le  corps  du  fœtus;  —  le  cordon 
ombilical,  16,  est  coupé  au  point  où  il  s'attache  à  l'ombilic;  en  17);  —  o,  reste  xie  la 
vésicule  ombilicale;  —18,  amnios;  —  19,  chorion  définitif  ;  —  20,  placenta  fœtal  ; — 
21,  muqueuse  ou  caduque  utérine;  —  22,  placenta  maternel;  —  23,  caduque  fœtale; 

—  24,  tissu  musculaire  de  l'utérus;  comparer  avec  la  figure  201,  p.  701. 
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couche  épithéliale  à  cellules  pavimenteuses.  et  d'une  sorte  de 
derme,  formé  de  tissu  cellulaire  et  renfermant  quelques  éléments 
musculaires  lisses. 


Placenta,  nutrition  du  fœtus.  —  Le  rôle  essentiel  de  l'allantoïde 
est  de  former,  au  point  où  ses  villosités  persistent  et  où  elles  pren- 
nent même  un  développement  exagéré  (au  niveau  delà  caduque 
sérotine),  l'organe  principal  de  la  nutrition  du  fœtus,  le  placenta. 
A  ce  niveau,  en  effet,  les  villosités  chorio-allantoidiennes  se 
développent,  se  ramifient  (placenta  f 'rondos um j  et  plongent  dans 
la  caduque  sérotine  (fig.  209  — 20  et  22),  qui,  à  ce  même  niveau, 
subit  une  hypertrophie  caractérisée  par  la  présence  de  villosités 
tout  aussi  vasculaires  et  tout  aussi  ramifiées.  Ces  villosités,  d'ori- 
gine opposée,  vont  à  la  rencontre  les  unes  des  autres,  s'enchevêtrent 
et  constituent  finalement  ce  gâteau  plus  ou  moins  circulaire,  d'appa- 
rence compacte,  qui  forme  le  lieu  d'échange  entre  l'organisme 
fœtal  et  l'organisme  maternel  *  (fig.  209  —  20). 


1  Chez  les  animaux  à  placenta  diffus  (jument),  les  villosités  cboriales,  qui 
revêtent  la  surface  de  l'œuf  sur  toute  son  étendue,  sont  reçues  dans  des  cavités 
ou  cupules  de  la  muqueuse  utérine  :  ces  cupules  ne  sont  pas  des  glandes  hyper- 
trophiées ;  c'est  ce  que  H.  Planteau  s'est  attaché  récemment  à  démontrer; 
ces  cavités  de  réception  résultent  de  ce  que  la  muqueuse  s'est  très  épaissie, 
poussant  vers  l'intérieur  de  la  cavité  utérine  des  prolongements  en  tonne  de 
cloisons  qui  circonscrivent  des  cupules  :  l'étude  de  ces  cupules  est  particulière- 
ment intéressante,  vu  les  nombreuses  interprétations  auxquelles  elles  ont 
donné  lieu:  aussi  H.  Planteau  s'attache-t-i!  à  établir  que  ces  cupules  ne  sont 
pas  des  cavités  creusées  dans  le  tissu  préexistant  de  la  muqueuse,  mais  résul- 
tent de  ce  que  la  muqueuse  utérine  a  fait  saillie  dans  les  intervalles  des 
vilcsités  choriales;  qu'au  niveau  de  ces  cupules  et  de  leurs  cloisons,  l'epithé- 
lium  est  devenu  pavimenteux  et  irrégulièrement  stratifié;  que  jamais  les  glandes 
ne  viennent  s'ouvrir  au  fond  de  ces  cupules,  mais  bien  sur  les  plis  saillants 
qui  en  dessinent  les  interstices.  Ces  faits  étaient  importants  à  constater,  car, 
si  depuis  longtemps  il  est  démontré  que  les  glandes  utérines  ne  jouent  aucun 
rôle  chez  la  femme  soit  dans  la  placentation,  soit  dans  la  nutrition  du  fœtus, 
on  a  souvent  (Sharpey,  Turner)  avancé  que,  chez  les  animaux  à  placenta  diffus, 
les  glandes  utérines  sécréteraient  un  liquide  spécial,  un  prétendu  lait  utérin. 
Pour  ce  qui  est  des  glandes,  les  faits  anatomiques  sus-indiqués  les  mettent 
suffisamment  hors  de  cause,  et  on  peut  encore  signaler  ce  fait  remarquable 
que,  chez  les  ruminants,  des  la  naissance,  les  points  où  iront  s'insérer  plus 
tard  les  cotylédons  placentaires  sont  déjà  marqués  par  des  caroncules  fongi- 
formes  qui  deviendront  les  cotylédons  maternels,  et  que  précisément  la 
muqueuse  qui  les  recouvre  cesse,  au  niveau  de  leur  base,  de  renfermer  aucune 
e  de  glande.  Restent  les  cupules  que  Planteau  a  décrites  avec  soin,  et 
qui,  d'après  Ercolani.  représenteraient  des  glandes  de  nouvelle  formation. 
Mais  le  développement  de  ces  cupules,  dit  l'auteur,  est  tel  qu'aucune  assimi- 
lation de  ce  genre  n'est  possible,  et.  du  reste,  ces  cupules,  pas  plus  que  les 
glandes  proprement  dites,  ne  sécrètent  un  liquide  particulier  pendant  la  gesta- 
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Fio.  210.  —  Schéma  des  vaisseaux 
du  placenta  *. 


La  figure  210  l'ait  mieux  comprendre  que  toute  description 
quelle  idée  il  faut  s.-  faire  du  mode  selon  lequel  s'effectuent  les 
échanges  entre  la  mère  el  h1  fœtus.  <"est  par  échange  endosmo- 
motique  an  travers  des  capillaires  de  chaque  villosité*  que  le  fœtus, 

à  cette  période  de  son  existence,  emprunte  et  rejette  l<*s  matériaux 
nutritifs  ;  par  là  se  font  la 
nutrition  et  la  respiration. 
Mais  il  n'y  a  pas  communica- 
tion directe  des  vaisseaux  de 
la  mère  avec  ceux  du  fœtus. 
(A  une  certaine  époque,  les 
globules  rouges  de  l'embryon 
sont  autrement  conformés  que 
ceux  de  la  mère.  La  propor- 
tion des  globules  au  liquor 

n'est  pas  la  même  dans  le  sang  de  l'embryon  et  dans  celui  de 
la  mère,  etc.  D'autre  part,  une  femme  grosse  succombant  à  une 
hémorragie  traumatique,  tandis  que  son  cadavre  est  exsangue  et 
ses  vaisseaux  vides,  le  système  circulatoire  de  l'embryon  sera 
trouvé,  au  contraire,  normalement  rempli  de  sang). 

La  respiration  fœtale  s'effectue  par  le  placenta;  nous  avons 
déjà  insisté  sur  ce  fait  (V.  p.  437),  et  l'analyse  exacte  du  rôle  du 
sang  dans  la  respiration  nous  a  permis  de  comprendre  que  la  dif- 
férence entre  la  respiration  de  l'adulte  et  celle  du  fœtus  se  réduisait 
à  la  présence  d'un  intermédiaire  déplus,  d'une  station  de  transit 
de  plus  chez  le  second  que  chez  le  premier,  entre  les  tissus  et  le 
milieu  extérieur.  La  nécessité  de  la  respiration  placentaire  est,  du 
reste,  mise  en  évidence  par  les  accidents  graves  qui  résultent  de 
la  suppression  des  fonctions  du  placenta.  Quand  la  circulation  du 
cordon,  qui  relie  le  placenta  au  foetus  (V.  Circulation  fœtale). 
est  interrompue,  le  fœtus  périt,  non  par  défaut  de  nourriture,  mais 
par  une  véritable  asphyxie  :  à  la  naissance,  le  cordon  ne  cesse  de 
battre  que  quand  l'enfant  a  respiré  par  le  poumon,   parce  qu'alors 


tion.  (V.  H.  Planteau.  Recherches  sur  la  muqueuse  utérine  de  quelques 
animaux  à  "placenta  diffus  :  mémoire  accompagné  de  deux  planches.  Jour  n. 
de  Vanat.  et  de  la  physiol.,  juillet  18S1.) 

Nous  devons  du  reste  déclarer  que  les  notions  classiques  relatives  au  mode 
de  formation  du  placenta  ont  besoin  d'une  revision  complète,  que  nous  avons 
commencée  pour  quelques  animaux  (Mathias  Duval.  le  Placenta  des  Ron- 
geurs, Journal  de  VAnat.  et  de  la  Physiologie,  années  18S9,  1890,  1891 
et  1892). 


*  1,  Utérus;  —  2,  tissu  intermédiaire;  — 3,  placenta    caduque  sérotine)  où  &e  rami- 
fient les  vaisseaux  maternels  et  fœtaux.  ;Chailly-Honoré.) 
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cette  nouvelle  forme  de  respiration  remplace  définitivement  celle 
qui  a  lieu  par  le  contact  utero -placentaire. 

La  nutrition  du  fœtus,  à  l'époque  placentaire  de  son  existence, 
se  borne  aussi  à  un  échange  de  matériaux  entre  le  sang  fœtal  et  le 
sang  maternel,  au  niveau  des  villosités  du  placenta.  C'est  ici 
encore  l'organisme  maternel  qui  fait  tous  les  frais  des  actes  pré- 
paratoires de  l'assimilation  (digestion,  absorption);  les  matériaux 
arrivent  au  placenta,  et,  par  suite,  au  sang  et  aux  tissus  de  l'em- 
bryon, dans  un  état  tel  que  ces  derniers  peuvent  les  employer 
directement  à  leur  formation. 

Mais  ce  n'est  pas  à  dire  qu'il  n'y  ait  que  simple  endosmose  du  sang- 
maternel  au  sang  fœtal:  les  éléments  épithéliaux  des  villosités  fœtales 
président  à  ces  échanges,  comme  ils  président  partout  ailleurs  (glan- 
des, muqueuse  intestinale)  aux  phénomènes  de  passage.  Ainsi  des 
expériences  déjà  anciennes  ont  appris  que  les  sels  contenus  dans  le 
sang  maternel  ne  passent  pas  indifféremment  dans  le  sang  fœtal  ;  plus 
récemment  Wertheimer  et  Meyer  ont  décrit  deux  cas  d'intoxication 
mortelle  par  l'aniline  et  par  la  toluidine  observés  chez  des  chiennes 
pleines.  Dans  les  deux  cas  la  substance  toxique  existait  en  quantité 
notable  dans  le  sang  de  la  mère,  mais  n'avait  pas  passé  dans  le  sang- 
des  fœtus  qui  n'en  contenait  pas  trace.  De  même  le  professeur 
L.  Frédériq,  deLiège,  a  constaté  que  chez  les  poissons  la  membrane 
branchiale  n'est  pas  non  plus  une  cloison  poreuse  inerte  (et  les 
rapports  des  villosités  placentaires  dans  le  sang  maternel  sont  tout 
à  fait  comparables  à  ceux  de  la  branchie  du  poisson  clans  l'eau); 
cette  membrane  branchiale  laisse  passer  les  gaz  oxygène  et  acide 
carbonique  qui  servent  aux  échanges  respiratoires,  mais  elle  arrête 
les  sels  de  l'eau  de  mer;  elle  fait  donc  un  véritable  choix  parmi 
les  substances  dissoutes  dans  le  milieu  qui  la  baigne. 

D'autre  part  il  faut  remarquer  que  les  rapports  qui  unissent, 
chez  l'adulte,  la  nutrition  et  la  respiration  sont  beaucoup  plus- 
simples  chez  le  fœtus  ;  l'adulte  consomme  surtout  des  matériaux 
qu'il  brûle  pour  produire  des  forces  (V.  Equivalent  mécanique 
de  la  chaleur,  p.  141)  et  de  la  chaleur.  Le  fœtus  n'a  pas  de  tra- 
vail à  produire,  pas  de  force  à  dépenser;  il  n'a  pas  à  produire  de 
chaleur,  qu'il  emprunte  à  la  mère.  Il  ne  prend  des  matériaux  ali- 
mentaires que  pour  produire  ses  tissus  et  développer  ses  organes 
(V.  p.  530).  Aussi  les  combustions,  les  oxydations  sont-elles  très 
peu  prononcées  dans  son  organisme;  la  différence  entre  son  sang 
artériel  et  son  sang  veineux  est  loin  d'égaler  celle  que  l'on 
constate  entre  le  sang  artificiel  et  le  sang  veineux  de  l'adulte.  Nous 
avons  déjà  insisté  sur  toutes  ces  particularités  en  étudiant  la  res- 
piration des  tissus  (V.  p.  448),  et  le  faible  degré   des  combustions 
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respiratoires  au  niveau  des  tissus  fœtaux  Be  continuant  encore  pen- 
dant quelques  heures  après  la  naissance  nous  a  permis  de  nous 
rendre  compte  de  La  grande  résistance  relative  du  nouveau-né  à 
l'asphyxie. 

Cependant  des  oxydations,  quelque  faibles  qu'elles  soient,  se 
produisent  chez  l'embryon  :  ainsi  son  cœur  travaille,  et  doit  donner 
lieu  à  des  produits  de  combustion;  du  reste,  toutes  les  formations 
de  tissus  s'accompagnent  de  phénomènes  d'oxydation,  qui  doivent 
aussi  donner  lieu  à  des  produits  excrémentitiels.  Ces  produits  sont 
éliminés  principalement  par  le  foie  et  par  les  organes  urinaires 
ul'abord  les  corps  de  Wolif,  puis  les  reins);  aussi  le  foie  est-il 
relativement  très  développé  chez  l'embryon,  et  on  est  porté  à 
admettre  qu'il  remplace  jusqu'à  un  certain  point  le  poumon  comme 
organe  d'excrétion  des  déchets  organiques.  Nous  avons  vu,  du  reste, 
que,  chez  l'adulte,  il  joue  encore  ce  rôle  relativement  à  la  choles- 
térine  et  aux  déchets  produits  par  l'activité  des  centres  nerveux. 
V.  p.  369).  D'autre  part,  on  trouve  dans  la  vessie  de  l'embryon  une 
certaine  quantité  d'urée,  qui  est  de  là  versée  avec  l'urine  dans  la 
cavité  del'amnios. 

Le  liquide  de  l'amnios  contient  donc,  à  la  fin  delà  vie  embryon- 
naire, un  grand  nombre  de  produits  excrémentitiels,  car,  à  l'urine 
qui  y  est  versée,  il  faut  joindre  les  produits  de  desquamation  de  la 
peau,  qui  fonctionne  déjà  d'une  façon  relativement  active.  La  pré- 
sence de  ces  produits  excrémentitiels  dans  les  eaux  de  l'amnios 
doit  faire  rejeter  toute  idée  que  ce  liquide,  avalé  par  l'embryon  ou 
pénétrant  jusque  dans  ses  poumons,  puisse  jouer  un  rôle  de  quel- 
que importance,  soit  dans  la  nutrition,  soit,  comme  l'ont  même 
prétendu  quelques  auteurs,  dans  les  échanges  respiratoires  du 
fœtus1. 


1  On  s'est  demandé  si  l'origine  primitive  du  liquide  amniotique  est  un  pro- 
duit de  transsudation  emprunté  aux  vaisseaux  maternels,  ou  bien  s'il  faut  y 
voir  une  accumulation  d'urine  fœtale.  Dœderlein  a  récemment  étudié  la 
question  chez  les  fœtus  de  l'espèce  bovine,  où  le  liquide  allantoïdien  (prove- 
nant de  la  sécrétion  rénale  du  fœtus)  reste  séparé,  pendant  toute  la  durée  de 
la  gestation,  du  liquide  amniotique  proprement  dit.  Il  résulte  des  analyses 
qu'il  a  faites  de  ces  deux  liquides,  aux  différentes  périodes  de  la  gestation,  que 
le  liquide  amniotique  proprement  dit  ne  contient  pas  d'albumine  et  présente 
une  composition  saline  constante  semblable  à  celle  du  sérum  sanguin.  Ce 
liquide  parait  se  former  uniquement  pendant  la  première  moitié  de  la  vie 
intra-utérine,  par  transsudation  aux  dépens  des  vaisseaux  maternels  (?).  Dans- 
la  seconde  moitié  de  la  gestation,  ce  liquide  diminue  peu  à  peu  en  quantité: 
il  est  avalé  par  le  fétus,  connue  le  prouve  l'analyse  du  contenu  stomacal,  mais 
on  ne  peut  pas  le  considérer  comme  un  véritable  liquide  nutritif,  puisqu'il  ne- 
contient  pas  d'albumine.  Quant  au  liquide  allantoïdien,  il  présente  une  compo- 
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IL   Développement  du  corps  de  l'embryon. 

La  région  de  ]a  vésicule  blastodermique  qui  doit  se  transformer 
en  embryon,  présente  un  épaississement  qu'on  nomme  tache  em- 
bryonnaire; cette  tache  embryonnaire  est  entourée  d'une  zone  où 
les  feuillets  blastodermiques  sont  plus  minces  ;  c'est  la  zone  tram  - 
parente  (aire  transparente,  area  pellucidaj  qu'encadre  une  zone 
plus  foncée,  dite  aire  opaque.  L'aire  opaque  est  importante  en  ce 
qu'elle  sera  le  siège  de  la  formation  d'un  riche  réseau  vasculaire, 
•et  méritera  ainsi  plus  tard  le  nom  à' aire  vasculaire  (V.  ci-après  : 
Première  Circulation,  et  fig.  215). 

Bientôt  l'aire  transparente  et  la  tache  embryonnaire  prennent  une 
forme  allongée,  ovoïde,  dont  la  grosse  extrémité  correspond  à 
Ja  future  extrémité  antérieure  de  l'embryon.  Si  maintenant  on  se 
reporte  à  ce  que  nous  avons  décrit  relativement  à  la  division,  par 
étranglement,  de  la  vésicule  blastodermique  en  vésicule  ombilicale 
et  corps  de  l'embryon,  on  comprendra  que,  par  le  fait  de  cet  étran- 
glement, les  bords  de  la  tache  ou  aire  embryonnaire  forment  en  se 
recourbant  des  lames  latérales  et  des  capuchons  cèphalique  et 
caudal  (fig.  202, 204,  206),  qui  tendent  à  se  rejoindre,  et  constituent 
ainsi  une  cavité.  Cette  cavité  est  tout  à  fait  comparable  à  la  cavité 
•d'un  soulier,  et  communique  avec  celle  de  la  vésicule  ombilicale, 
comme  nous  l'avons  indiqué  précédemment  (fig.  204,  p.  706).  Telle 
est  la  cavité  primitive  de  V embryon,  ou  plutôt  sa  cavité  intestinale 
ffig.  202  —  12).  Gomment  de  cette  première  et  grossière  ébauche 
naissent  ensuite  (aux  dépens  des  trois  feuillets  qui  entourent  cette 
cavité)  et  les  divers  tissus  et  les  organes  de  l'embryon,  nous  l'avons 
déjà  étudié  à  propos  de  ces  tissus  et  de  ces  organes  en  particulier  ; 
nous  nous  sommes  aussi  déjà  arrêté  sur  la  formation  de  l'allantoïde 
comme  bourgeon  du  tube  intestinal  (p.  G36  et  709).  Les  descriptions 
de  détail  ne  seraient  pas  ici  à  leur  place.  Nous  nous  contenterons 
donc  de  renvoyer  le  lecteur  aux  figures  211  et  212  qui  représentent 
l'ensemble  du  développement  d'un  poulet,  et,  pour  compléter  cette 
esquisse  embryologique,  nous  étudierons  la  formation  de  deux  grands 


sition  saline  semblable  à  celle  de  l'urine  du  jeune  veau  et  très  différente  de 
celle  du  plasma  sanguin.  Ce  liquide,  dont  la  quantité  augmente  progressive- 
ment jusqu'au  moment  de  la  naissance,  doit  être  considéré  comme  formé  par 
une  accumulation  de  l'urine  du  fœtus.  Le  fait  qu'il  contient  de  l'albumine  en 
quantité  notable  n'est  nullement  contraire  à  cette  manière  de  voir,  puisque  les 
premières  urines  du  jeune  veau  sont  albumineuses.  En  appliquant  ces  données 
à  l'espèce  humaine,  il  faut  considérer  le  liquide  amniotique  (comprenant  le 
liquide  amniotique  proprement  dit  et  le  liquide  allantoïdien)  comme  ayant  une 
double  origine  :  ce  serait  un  mélange  de  transsudation  sanguine  et  de  produits 
de  la  sécrétion  rénale  du  fœtus. 
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Bystèmes  :  le  système  nerveux  el  le  système  delà  circulation  ; 
l'étude  de  ce  dernier  noua  est  indispensable  pour  compléter  les 
notions  sur  la  nutrition  et  la  respiration  du  fœtus. 


\  À  {-  Tt 
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Fig.  ^11    —  Embryon  de  poulet  au 
troisième  jour  de  l'incubation  *. 


Fig.  212.  —  Embryon  de  poulet 
au  cinquième  jour**. 


a) —  Système  nerveux  central.  —  Dès  que  la  tache  embryon- 
naire (ou  aire  embryonnaire)  a  pris  la  forme  d'une  tache  allongée 
(d'un  biscuit  ou  d'une  semelle  de  soulier),  on  voit  apparaître  en  son 
centre  un  épaississement  longitudinal,  appelé  ligne  primitive,  en 
avant  duquel  se  forme  une  gouttière,  qui  donnera  naissance  au 
système  nerveux  central *   (gouttière  médullaire  ou  nerveuse). 


1  La  ligne  primitive  (qui  se  creuse  bientôt  en  gouttière  primitive)  a  été 
longtemps  confondue  avec  la  gouttière  médullaire.  C'est  sur  cette  distinction 
que  nous  avons  insisté  dans  notre  Mémoire  sur  la  ligne  primitive  {Annales 
des  sciences  naturelles,  1879,  t.  VU).  La  gouttière  primitive  n'a  pas  de 
rapport  direct  avec  la  formation  du  système  nerveux  :  sa  signification  mor- 
phologique se  rattache  à  la  théorie  générale  de  la  gastrula  et  du  blastopore 
(Voy.  p.  17),  question  que  nous  ne  saurions  aborder  ici  (Voy.  Mathias  Duval, 
De  la  formation  du  blastoderme  dans  l'œuf  d'oiseau.  Annales'jdes  sciences 
naturelles,  1884,  t.  XVIII). 

*  a,  Extrémité  antérieure  de  la  tète,  première  vésicule  [cérébrale;  —  b,  extrémité 
postérieure  du  corps  ;  —  </,  parties  non  encore  divisées  en  protovertèbres  ;  —  e,  e,  pro- 
tovertèbres; —  g,  cœur;  —  h,  œil  ;  —  i,  oreille;  —  k,  arcs  branchiaux  et  fentes  bran- 
chiales; —  /,  m,  plis  antérieur  et  postérieur  de  l'amnios  non  encore  réunies  au-dessus 
du  corps. 

**  1,  Vésicule  d'hémisphère  cérébral;  —  la,  vésicule  des  coudes  optiques;  — 
2,  vésicule  des  tubercules  bijumeaux  ;  —  3,  vésicule  du  cervelet  ;  —  h,  œilj  —  k,  arcs 
branchiaux;  —  /<,  o,  rudiments  des  membres;  —  A7f,  allantoïd^;  —  An,  amnios  ; 
—  LV/i,  vésicule  ombilicale. 


718 


EMBRYOLOGIE 


Cette  gouttière  (fig.  213)  est  circonscrite  par  deux  soulèvements 
crêtes  médullaires,  (fig.  213,3)  qui  s'accentuent  déplus  en  plus  et 
tendent  à  se  rejoindre  en  circonscrivant  un  canal,  le  canal  médul- 
laire (représenté  en  coupe  dans  la  fig.  175,  p.  631).  Le  vestige  de 
ce  canal  se  retrouve  chez  l'adulte    dans  le   canal  central   de  la 

moelle,  dans  le  quatrième  ventricule 
et  dans  les  ventricules  du  cerveau  (et 
l'aqueduc  de  Sylvius).  Les  éléments 
histologiques  propres  au  système  ner- 
veux central  se  développent  aux  dépens 
des  parois  de  ce  canal,  c'est-à-  dire  de 
la  partie  du  feuillet  externe  du  blasto- 
derme qui  a  été  ainsi  englobée  dans  le 
canal  médullaire  ;  à  ce  compte,  les  cel- 
lules nerveuses  ont  donc  une  origine 
épithéliale  (ectodermique).  C'est  à  tort 
qu'on  a  longtemps  prétendu  que  le  feuil- 
let externe  (parois  du  tube  médullaire 
primitif)  forme  seulement  l'épithélium 
du  canal  central  de  la  moelle  (et  des 
ventricules  cérébraux,  —  épithélium 
vibratile),  et  que  les  éléments  nerveux 
proviendraient  de  la  partie  du  feuillet 
moyen  sous-jacente  à  cet  épithélium. 
La  partie  supérieure  du  tube  médullaire  forme  la  masse  encépha- 
lique; à  cet  effet,  cette  partie  se  renfle  en  trois  vésicules  (vésicules 
ou  cellules  cérébrales),  que  l'on  nomme,  en  allant  d'avant  en 
arrière,  la  cellule  ou  vésicule  cérébrale  antérieure,  moyenne  et 
postérieure  (I,  II,  III,  fig.  214,  en  A). —  1°  La  vésicule  cérébrale 
antérieure  se  divise  elle-même  en  deux  parties,  dont  la  plus  anté- 
rieure (cerveau  antérieur)  forme,  en  recouvrant  la  suivante,  les 
hémisphères  cérébraux  avec  le  corps  calleux,  etc.,  et  la  posté- 
rieure (cerveau  intermédiaire)  constitue  les  couches  optiques,  avec 
le  troisième  ventricule  (suite  du  canal  médullaire).  2°  La  vésicule 
cérébrale  moyenne  reste  indivise  (cerveau  moyen)  et  constitue  la 
région  des  tubercules  quadrijumeaux,  avec  l'aqueduc  de  Sylvius 
(suite  du  canal  médullaire).  3°  La  vésicule  cérébrale  postérieure 
se  divise  comme  l'antérieure  en  deux  parties,  dont  l'une,  la  plus 
rapprochée  du  cerveau  moyen,  formera  la  protubérance  et  le  cer- 


Fig.  213. 


—   Origine  du  système 
nerveux  *. 


*  1,  Gouttière  médulaire;  —  2,  élargissement  inférieur  de  la  gouttière  médullaire 
(sinus  rhonlboïdal);  —  3,  4,  crêtes  ou  lames  médullaires;  —  5.  feuillets  moyen  et 
externe  du  blastoderme  :  —  6,  feuillet  interne  du  blastoderme  (Bischoff). 
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velet  (cerveau  postéeieurj,  et  l'autre,  en  continuité*  directe  avec  la 

moelle  (arrière-cerveau),  constituera  le  bulbe;  c'est  à  ce  niveau 

que  la  paroi  du  tube  médullaire,  très  mince  en  arrière  et  en  haut, 

I 
■  i 

B 

E 


Vie.  214.  —  Degrés  successifs  du  développement  des  vésicules  cérébrales 
(chez  le  poulet)  ;  leurs  rapports  avec  les  autres  parties  de  la  tête*. 

s'épaissit  en  bas  et  en  avant  où  elle  constitue  le  plancher  du  quatrième 
ventricule1. 

Quant  aux  nerfs  périphériques,  ils  se  forment,   au  moins  pour 

1  Dans  notre  traité  d'anatomie  descriptive  (Gh.  Morel  et  Mathias  Duval, 
Manuel  de  V ' Anatomiste ,  Paris,  1883),  nous  avons  donné  (page  741  et  sui- 
vantes) l'exposé  schématique  des  faits  de  développement  qui  jettent  un  si  grand 
jour  sur  la  morphologie  complexe  des  centres  nerveux. 

*  A,  Moitié  antérieure,  vue  de  dos,  d'un  embryon  de  poulet  à  la  fin  du  second  jour 
de  l'incubation;  —  I,  II,  III,  les  trois  vésicules  cérébrales;  —  a,  vésicule  oculaire;  — 
b,  vésicule  auditive;  —  c,  une  protovertèbre. 

B,  Extrémité  antérieure  des  mêmes  parties,  vue  par  la  face  antérieure;  —  I,  vési- 
cule-cérébrale antérieure;  —  a,  vésicule  optique;  —  d,  infundibulum  (origine  du  corps 
pituitaire). 

C,  T été,  vue  latérale,  au  troisième  jour  de  l'incubation; —  la,  vésicule  de  l'hémi- 
sphère; —  lb,  vésicule  des  couches  optiques;  —  II,  vésiiule  cérébrale  moyenne;  — 
III,  vésicule  cérébrale  postérieure;  —  V,  origine  du  nerf  trijumeau  ;  —  VII,  origine 
du  facial;  —  a,  vésicule  optique;  —  6,  vésicule  auditive;  —  e,  origine  de  la  glande 
pinéale;  —  1,  2,  3,  4,  arcs  branchiaux. 

D,  Même  partie,  au  commencement  du  quatrième  jour-  —  mêmes  lettres;  de  plus: 
—  VIII,  nerfs  glos-.o-pharyngien  et  pneumo  gastrique;  — p,  fossette  olfactive;  — 
h,  corde  dorsale;  —  d,  infundibulum;  —  5,  cinquième  arc  branchial. 
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leurs  parties  essentielles  (les  cylindres-axes),  par  des  végétations 
provenant  du  système  nerveux  central. 

b) —  Circulation  de  V embryon.  —  La  circulation  de  l'embryon 
est  en  rapport  avec  son  mode  de  nutrition.  D'après  ce  que  nous 
avons  vu  précédemment,  la  nutrition  de  l'embryon  s'effectue 
successivement  selon  trois  modes  différents  :  1°  par  simple  assimi- 
lation directe  des  liquides  albumineux  au  milieu  desquels  baigne 
l'œuf;  à  ce  mode  de  nutrition  ne  correspond  aucun  système  circu- 
latoire ;  2°  par  assimilation  du  contenu  de  la  vésicule  ombilicale  -y 
ce  contenu  est  apporté  au  corps  de  l'embryon  par  un  système 
circulatoire  qui  constitue  la  première  circulation  ou  circulation 
omphalo-mèsentèrique ;  3°  par  échange  avec  le  sang  maternel  au 
niveau  du  placenta  ;  à  ce  mode  de  nutrition  correspond  la  seconde- 
circulation  ou  circulation  placentaire. 

1°  L'appareil  de  \&première  circulation  commence  à  se  déve- 
lopper par  le  cœur  :  cet  organe  est  tout  d'abord  un  tube  cylindrique, 
unique  et  médian,  qui,  bientôt  se  tordant  en  S  (fig.  215),  commence 
à  se  contracter  et  à  lancer  son  contenu  dans  les  vaisseaux  périphé- 
riques. 

Les  vaisseaux  se  forment  sur  place,  et  non  par  végétation  du 
centre  à  la  périphérie.   Ce  sont  d'abord  deux  arcs  aortiques  qui 
se    détachent    de   l'extrémité   antérienre    du   tube  cardiaque,    se 
recourbent  au-dessous  du  capuchon  céphâlique  (a?*tèr es  vertébrale* 
antérieures),  se  réunissent  en  un  seul  tronc  (aorte)  au  niveau  de 
la  partie  moyenne  de  la  colonne  vertébrale,  pour  se  diviser  bientôt 
de  nouveau,  en  descendant  vers  l'extrémité  caudale  de  l'embryon r 
en  deux  branches  nommées  vertébrales  postérieures  et  qui  repré- 
senteront plus  tard,  en  se  reportant  encore  plus  en  arrière,  les- 
artères   iliaques.   De  ces  vertébrales  postérieures    (fig.    215-5} 
naissent  de  nombreux  rameaux  artériels  qui  se  distribuent  dans- 
tous  les  tissus  de  l'embryon,   et  parmi  lesquels  deux  artères  plus 
remarquables  par  leur  développement  considérable  vont  à  l'intestin 
et  à  la  vésicule  ombilicale;  ce  sont  les  deux  artères  essentielles  à 
cette  première  circulation,  les  deux  artères  omphalo-mésenté- 
riques  (6  —  215).    Par  elles,  le  sang  va  dans  les  parois  de  la 
vésicule  ombilicale,  s'y  répand  dans  un  riche  réseau,  qui  n'occupe 
cependant  qu'une  partie  de  la  vésicule  ombilicale  (area  vasculosa, 
fig.  215),  s'y  charge  des  éléments  nutritifs  du  jaune,  et  après  s'être 
versé  dans  un  sinus  qui  occupe  la  périphérie  de  Y  area  vasculosa 
(sinus   terminal,    fig.    215-1),    revient    par    deux    veines   dites 
omplialo-mèsentèrique  s   à   l'extrémité  postérieure   du    cylindre 
cardiaque  (fig.    215-2,    3).    Cette   première  circulation  n'a   chez 
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l'embryon  humain  que  peu  de  durée;  La  vésicule  ombilicale  ces^o 
bientôt  ses  fonctions  el  B'atrophie  (V.  p.  TOT;;  dès  lors,  la  partie 
■correspondant»-  des  vaisseaux  omphalo-mésentériques  subit  le 
même  sort,  et  les  artères  ainsi  que  les  veines  omphalo-mésentériques 
se  réduisent  à  une  artère  mèsentérique  et  à  une  veine  mèsenté- 
rique  (future  veine  'porte). 


Fig.  215.  —  Première  circulation*. 

2°  Ces  restes  de  la  première  circulation  vont,  en  se  modifiant  et 
par  l'addition  de  nouveaux  vaisseaux,  constituer  la  seconde  circu- 
lation, ou  circulation  placentaire.  Nous  allons  étudier  la  forma- 
tion des  organes  de  ce  nouveau  système  en  partant  du  placenta  et 
allant  au  cœur  du  foetus  par  le  système  veineux,  pour  retourner 
du  cœur  du  fœtus  au  placenta  par  le  système  artériel. 

a.  Système  veineux  placentaire.  —  Le  sang,  qui  s'est  chargé 


*  Aire  vascalaire  d'un  embrvon  ;  l'embryon  est  vu  par  le  côté  ventral;  —  1,  sinus 
terminal;  —  2,  veine  omphalo-mèsentérique  ;  —  3,  sa  branche  postérieure;  —  4,  cœur 
déjà  incurvé  en  S;  —  5,  aortes  primitives  et  artères  vertébrales  postérieures;  — 
6,  artères  omphalo-mésentériques.  ^Bischorl',  Déceloppemeat  de  l'homme,  pi.  XIV). 

M.  Duval,  Physiol.  46 
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au  niveau  du  placenta  des  principes  reconstituants  empruntés  au 
sang  de  la  mère  (V.  p.  713),  se  rend  au  corps  du  fœtus  par  deux 
veines  développées  sur  le  pédicule  de  l'allantoïde,  et  qui  pénètrent 
dans  l'embryon  par  l'ombilic,  d'où  le  nom  de  veines  ombilicales 
(5,  6,  fig.  216).  L'un  de  ces  deux  vaisseaux  s'atrophie  presque 
aussitôt,  et  il  ne  reste  plus  qu'une  veine  ombilicale,  qui  vient  se 
jeter  dans  l'extrémité  postérieure  du  cœur  en  se  fusionnant  avec  le 
bout  central  de  la  veine  mésentérique,  de  sorte  que  ce  bout  central, 
qui  primitivement  représentait  le  tronc  de  la  veine  omphalo-mésen- 
térique,  puis  le  tronc  de  la  veine  mésentérique,  représente  actuel- 

7,     7/ 


FiG.  2iG.  —  Schéma  du  développement  des  veines  omphalo-mésentériques, 
ombilicales,  et  de'la  veine  porte  \ 

lement  le  tronc  commun  de  la  veine  ombilicale  et  de  la  veine 
mésentérique  (fig.  216,  A,  en  I);  mais  les  transformations  ne 
s'arrêtent  pas  là.  En  effet,  dans  l'épaisseur  des  parois  de  ce  tronc 
commun  pénétre  un  diverticule  de  l'intestin,  qui  s'y  développe 
bientôt  en  prenant  un  volume  considérable  ;  c'est  le  foie  ;  dès  que 
le  foie  se  forme  autour  du  tronc  commun  de  la  veine  ombilicale  et 
de  la  veine  mésentérique,  chacune  de  ces  veines  envoie,  dans  ce 


*  A,  Stade  correspondant  à  la  fin  de  la  première  circulation  et  au  commence- 
ment de  la  seconde;  —  1,  tronc  commun  des  veines  omphalo-mésentériques;  — 
2,  veine  omphalo-mésentérique  droite;  —  3.1a  gauche;  —  4,  tronc  commun  des 
veines  ombilicales  en  voie  de  formation  ;  — 5,  veine  ombilicale  droite;  —  6,  la  gauche. 

B,  Formation  du,  foie;  —  1,  veine  mésentérique  persistante  (future  veine  porte)  ; 
—  2,  3,  troncs  des  veines  omphalo-mésentériques  disparues.  —  5,  veine  ombilicale 
droite  en  voie  de  disparition;  —  6,  veine  ombilicale  persistante;  —7,  canaux  de 
Guvier;  -  8,  veines  cardinales  antérieures;  —  9,  veines  cardinales  postérieures;  — 
10,  foie  avec  les  veines  atîérentes  et  effèrentes. 

G.  Formation  de  la  veine  porte  et  du  canal  d'Aranzi  (état  parfait  de  la  circu- 
lation placentaire);—  1,  reste  de  la  veine  omphalo-mésentérique;  —  13,  veine  mésen- 
térique (veine  porte);—  0,  veine  ombilicale;  —  4, canal  veineux  d'Aranzi;  —  12,  veines 
hépathiques  atfèrentes;  —  11,  veines  hèpathiques  effèrentes.  (Kôlliker,  Entwicke- 
lungsgeschichte  des  Menschen...,  Leipzig,  1878.) 
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bourgeon  glandulaire  de  plus  en  plus  volumineux,  des  ramifications 
vasculaires  qui  constituent  :  celles  venues  de  la  veine  mésentérique, 
les  veines  hépatiques  afférentes  ;  et  celles  venues  du  tronc 
commun,  les  veines  hépatiques  efférentes.  Il  résulte  de  cette 
disposition,  mieux  indiquée  par  la  figure  216  (B  et  G)  que  par 
aucune  description,  que  la  veine  mésentérique  avec  les  veines 
hépatiques  afférentes  constitue  le  système  de  la  veine  porte  se 
ramifiant  dans  le  foie  pour  se  continuer,  par  les  veines  hépatiques 
eftërentes,  sous  le  nom  de  veines  sus-hépatiques,  et  déboucher 
finalement  dans  la  partie  du  tronc  commun  restée  libre  au  delà  du 
foie  (fig.  216,  en  G).  Cette  partie  de  l'ancien  tronc  commun  constitue 
alors  la  partie  supérieure  de  la  veine  cave  inférieure,  qui  se  com- 
plète inférieurement  parle  développement  d'un  tronc  qui  résume  la 
circulation  de  retour  des  membres  postérieurs  en  voie  de  forma- 
tion. Quant  à  la  partie  delà  veine  ombilicale  et  de  la  veine  mésen- 
térique intermédiaire  entre  l'abouchement  des  veines  hépathiques 
allé  rentes  et  efférentes,  elle  constitue  un  canal  veineux  qui  longe 
librement  la  surface  du  foie,  et  n'est  autre  chose  que  ce  qu'on 
connaît  en  anatomie  descriptive  sous  le  nom  de  canal  veineux 
d'Aranzi  et  de  sinus  de  la  veine  porte  (fig.  216,  G,  4). 

Nous  ne  pouvons  insister  sur  les  résultats  définitifs  de  cette 
disposition,  qui  constitue  l'une  des  parties  les  plus  importantes  de 
l'anatomie  descriptive  du  foie  chez  le  fœtus.  Il  nous  suffit  de  com- 
prendre que  la  veine  ombilicale  (6,  fig.  216,  G),  arrivée  au  niveau 
du  foie,  se  jette  en  partie  dans  la  veine  porte  (partie  gauche  de  la 
veine  porte)  et  communique  d'autre  part,  grâce  au  canal  d'Aranzi, 
directement  avec  la  veine  cave  inférieure,  et  de  là  avec  le  cœur. 

A  ce  niveau  (près  du  cœur),  s'abouchent  en  même  temps  et  de 
chaque  côté,  par  un  canal  commun  (canaux de Guvier,  7,  fig.  216,  G), 
les  veines  qui  ramènent  le  sang  du  corps  de  l'embryon  (veines 
cardinales  antérieures  et  postérieures  et  veine  cave  inférieure; 
8  et  9,  fig.  216;  et  3,  12,  13,  fig.  217);  mais  cette  disposition 
de  la  circulation  veineuse  générale  ne  dure  que  peu  de  temps  : 
bientôt  les  veines  cardinales  postérieures  s'atrophient  en  partie  et 
ne  laissent  plus  comme  trace  de  leur  existence  que  les  veines 
azygos  (grande  et  petite  azygos,  V.  fig.  218,  B).  Entre  les  veines 
cardinales  antérieures  se  forme  un  conduit  transversal  (tronc 
brachio-céphalique  gauche,  7,  A  et  B,  fig.  218),  en  même  temps 
que  le  canal  de  Guvier  du  côté  gauche  (qui  a  mérité  un  instant  le 
nom  de  veine  cave  supérieure  gauche  par  sa  disposition,  voir 
fig.  218),  s'atrophie  et  disparait.  Le  conduit  de  Guvier  du  côté 
droit  persiste  au  contraire  et  constitue  la  veine  cave  supérieure 
(fig.  218,  A  et  B,  6).  Nous  comprenons  ainsi  la  disposition  de  la 


724 


EMBRYOLOGIE 


veine  azygos  droite  (grande  azygos)  qui  vient  chez  l'adulte  se 
jeter  dans  la  veine  cave  supérieure,  car  elle  représente  l'extrémité 
centrale  de  la  veine  cardinale  droite  postérieure,  et  la  disposition 
du  tronc  brachio-céphalique  droit  représentant  l'extrémité  centrale 
de  la  veine  cardinale  droite  supérieure. 

b.  Cœur.  —  L'organe  central  de  la  circulation, 
qui  se  présentait  d'abord  sous  la  forme  d'un  tube 
rectiligne,  puis  contourné  en  S  (fig.  211,  214, 
215)  se  divise,  au  moyen  de  rétrécissement,  en 
trois  cavités  :  cavité  auriculaire,  cavité  ventricu- 

A 

10 


Fig.  217.  —  Système  veineux 
de  l'embryon  *. 


Fig.  218.  —  Formation  du  système  veineux 
définitif**. 


*  i,  Canal  de  Guvier  ;  —  2,  point  où  toutes  les  veines  viennent  se  jeter  dans  l'extré- 
mité inférieure  du  cœur  (future  oreillette);  —  3,  veine  cardinale  antérieure;  — 
6,  veine  ombilicale;  —  7,  la  même  veine  au  niveau  du  foie,  lequel  n'est  pas  figuré, 
non  plus  que  les  veines  hépatiques  afférentes  et  effèrentes;  —  8,  veine  omphalo- 
mésentèrique  ;  —  9,  veine  cave  inférieure  ;  —  12,  13,  veines  cardinales  postérieures. 

**  A,  Période  de  formation  :  —  1,  veine  cave  supérieure  gauche  ;  —  2,  veine  cave 
supérieure  droite  (l'embryon  est  supposé  vu  par  la  région  postérieure)  ;  —  3,  cave 
inférieure;  —  4,  5,  veines  cardinales  inférieures  (futures  azygos);  —  6,  Canal  de  Cuvier 
droit  (future  veine  cave  supérieure  droite  voir  la  fig.  B);  —  7,  anastomoses  entre  les 
deux  veines  cardinales  antérieures,  futur  tronc  brachio-céphalique  gauche  ;  —  8,  9, 
10,  futures  jugulaires  et  sous-clavières. 

B,  Troncs  veineux  persistants  (comme  chez  l'adulte).  —  (Ces  vaisseaux,  comme 
dans  la  figure  A.  sont  représentés  comme  s'ils  étaient  vus  par  la  partie  postérieure 
du  corps.)  —  1,  veine  cave  supérieure  gauche  oblitérée;  —  6,  veine  innommée  droite; 
—  7,  veine  innominée  gauche;  —  8,  sous-clavière  ;  —  13,  tronc  de  la  demi-azygos;  — 
18,  intercostale  [supérieure  gauche;  —  19,  20,  parties  supérieure  et  inférieure  de 
l'azygos  gauche. 
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laire  et  cavité  artérielle  (ou  bulbe  aortique).  Alon  il  B6  n-cnurbede 
plus  en  plua  en  forme  d'S,  de  telle  sorte  que  Le  ventricule  qui  d'abord 
était  situé  en  haut,  se  trouye  en  bas  et  en  avant,  et  l'oreillette  en 
haut  et  en  arrière.  En  môme  temps  ijne  s'établit  la  circulation  placen- 
taire, de  la  pointe  du  ventricule  part  une  cloison  médiane  qui  divise  la 
cavité  ventiieulaire  primitive  en  un  ventricule  droit  et  un  ventricule 
gauche.  Dans  le  bulbe  aortique,  qui  se  tord  en  spirale,  se  forme 
également  une  cloison  qui  le  partage  en  deux  conduits  tordus  sur 
eux-mêmes,  dont  l'un  communique  avec  le  ventricule  droit,  c'est 
l'origine  de  Y  artère  pulmonaire  future,  l'autre  avec  le  ventricule 
gauche,  c'est  l'origine  de  Y  aorte. 

La  cavité  auriculaire  tend  aussi  à  se  diviser,  par  une  cloison  qui 
part  de  la  région  auriculo-ventriculaire,  en  deux  oreillettes,  droite 
et  gauche.  Mais  pendant  tout  le  reste  de  la  vie  fœtale, cette  séparation 
demeure  incomplète,  et  il  existe  toujours  une  ouverture  (trou  de 
Botal  l),  qui  fait  communiquer  les  deux  oreillettes.  Les  rapports 
de  ce  trou  inter-auriculaire  avec  les  embouchures  des  deux  veines 
caves  dans  l'oreillette  droite  présentent  une  disposition  toute  par- 
ticulière, et  qui  constitue  l'un  des  points  les  plus  essentiels  de  la 
circulation  placentaire.  L'embouchure  de  la  veine  cave  inférieure 
est  pourvue  d'une  valvule,  la  valvule  oVEustache,  très  développée 
à  cette  époque  et  disposée  de  telle  manière  que  le  sang  qui  arrive 
par  la  veine  cave  inférieure  ne  fait  que  parcourir  la  partie  postéro- 
inférieure  de  l'oreillette  droite  et  se  trouve  presque  directement 
dirigé  par  cette  valvule  vers  la  cloison  inter-auriculaire,  de  façon 
à  être  déversé  par  le  trou  de  Botal  dans  l'oreillette  gauche,  et  de  là 
dans  le  ventricule  gauche,  etc.  (V.  plus  loin);  le  sang,  au  contraire, 
qui  arrive  par  la  veine  cave  supérieure,  laquelle  est  dépourvue  de 
toute  valvule,  passe  de  l'oreillette  droite,  qu'il  remplit  comme  chez 
l'adulte,  par  l'orifice  auriculo-ventriculaire  droit,  dans  le  ventricule 
droit,  etc.  (V.  plus  loin.)  Nous  verrons  dans  un  instant  comment 
se  fait  la  circulation  cardiaque  placentaire  par  cette  série  d'orifices 
et  de  cavités,  dont  les  communications  semblent,  au  premier  abord, 
constituer  un  véritable  labyrinthe.  Mais  il  nous  faut  auparavant 
étudier,  pour  compléter  le  cercle  circulatoire,  la  formation  du  sys- 
tème artériel. 

c.  Artères.  —  Nous  avons  vu  précédemment  partir  de  l'extré- 
mité antérieure  du  tube  cardiaque  deux  branches  qui  se  recour- 
baient bientôt  en  arrière  et  constituaient  ce  qu'on  nomme  la  pre- 


1  Botal  («u  Botalli),  médecin  italien  du  xvi*  siècle,  fut  médecin  à  la  cour 
de  Charles  IX  et  d'Henri  III.  Son  travail  sur  le  cœur  du  fœtus  a  été  publié  à 
Venise  en  1640. 
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mière  paire  d'arcs  aortiques.  (  V.  p.  720.)  Bientôt  au-dessous  de 
ce  premier  arc  aortique,  réuni  plus  bas  en  une  aorte  impaire,  se 
développent  successivement  deux  ou  trois  autres  paires  d'arcs 
aortiques,  qui  se  réunissent  aussi  dans  le  tronc  médian  de  l'aorte 
descendante  (fig.  219)  ;  mais  l'existence  de  ces  arcs  n'est  que  très 
transitoire,  et  ils  s'oblitèrent  bientôt  pour  la  plupart,  ne  laissant 
persister  que  quelques-unes  de  leurs  branches  pour  former  les  gros 
troncs  permanents  de  la  circulation  :   c'est  ainsi  que  les  arcs  les 

isy— -.^       plus  supérieurs  disparaissent  complètement  (5,  4. 

fig.  219);  le  troisième  forme  le  tronc  brachio-cépha- 

lique  droit,  la  carotide  et  la  sous-clavière  gauche; 

le  quatrième  arc  disparait  à  droite,  mais  forme  à 

gauche  la  crosse  de  l'aorte  définitive  (  3; ;  le  cinquième 

(le  plus  inférieur)  émet  de  chaque  côté  une  branche 

qui  va  se  ramifier  dans  le  poumon  correspondant  ; 

et  tandis  que  la  partie  qui  est  au  delà  de  ce  bourgeon 

à  droite  s'atrophie  (2',  fig.  210 1,  sa  congénère  du 

Fig.  210   —  Arcs   c^  ?aucne  persiste  et  fait  communiquer  l'artère 

aortiques.  troncs   pulmonaire  avec  la  partie  descendante  de  la  crosse 

artériels  perma-   de  l'aorte  (2,  fig.  219),  sous  le  nom  de  canal  arté- 

nents  *  .  1  *    •  \ 

net.  Ce  canal  artériel  forme  une  disposition  parti- 
culière et  caractéristique  de  la  circulation  placentaire,  au  même 
titre  que  le  trou  de  Botal  et  le  canal  veineux  d'Aranzy  (V.  p.  72:J>  . 

Ajoutons  qu'en  se  divisant,  le  bulbe  de  l'aorte  s'est  disposé  de 
manière  que  la  partie  de  sa  cavité  qui  communique  avec  le  ventri- 
cule gauche  se  trouve  d'autre  part  en  continuité  avec  les  restes 
des  deux  premières  paires  d'arcs  aortiques  (carotides,  sous-cla- 
vières  et  crosse  de  l'aorte  persistante;,  tandis  que  la  partie  de  sa 
cavité  qui  communique  avec  le  ventricule  droit  se  continue  d'autre 
part  avec  les  restes  du  dernier  arc  aortique,  c'est-à-dire  avec 
l'artère  pulmonaire  (et  le  canal  artériel,  fig.  219,  1  >. 

Si  nous  poursuivons  la  disposition  du  système  artériel  du  centre 
à  la  périphérie,  nous  voyons  l'aorte  descendante  s'allonger 
(V.  p.  720)  et  les  artères  vertébrales  postérieures  devenir  les 
artères  iliaques  :  de  ces  artères  iliaques  partent  deux  branches 
relativement  énormes,    les    artères  ombilicales  qui,   suivant  le 

*  1,  Troncs  qui  naissent  de  chaque  ventricule  bulbe  aortique  divisé  en  origine  de 
l'aorte  et  origine  de  l'artère  pulmonaire';  on  voit  au-dessus  jusqu'à  5  paires  d'arcs 
aortiques;  les  deux  plus  élevés  disparaissent  complètement;  les  trois  pins  rapprochés 
du  cœur  laissent  seuls  des  parties  permanentes,  c'est-à-dire  les  sous-clavières  et  caro- 
tides droites  et  gauches,  5,  4;  la  crosse  de  Taorte  3;  l'aorte  descendante  2;  au  point 
de  jonction  de  la  crosse  et  de  la  partie  descendante  de  l'aorte  droite  on  voit  aboutir 
le  canal  artériel  droit,  qui  n'a  qu'une  existence  très  transitoire  comme  l'aorte  droite 
elle-même,  2'7. 
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pédicule  de  L'allantoïde,  et  s'enroulaut  dans  le  cordon  autour  de  la 
veine  ombilicale  unique,  portent  le  sang  du  fœtus  vers  le  placenta, 

où  il  se  répand  dans  les  capillaires  des  \  illosités,  et  se  met  avec  le 
sang  de  la  mère  dans  les  rapports  d'échange  que  nous  avons  pré- 
cisés plus  haut  (p.  713).  Nous  sommes  maintenant  revenus  à  notre 
point  de  départ  et  nous  avons  parcouru  successivement  tous  les 
divers  Begments  dn  cercle  de  la  circulation  placentaire.  Nous 
pouvons  doue,  dans  un  coup  d'oeil  d'ensemble,  préciser  la  manière 
dont  le  sang  se  meut  dans  ces  canaux, 
du  fœtus  au  placenta  et  du  placenta  au 
fœtus,  et  comment  cette  circulation  pla- 
centaire proprement  dite  se  mêle  à  la 
circulation  des  diverses  parties  de  l'em- 
bryon (tête,  membres,  viscères). 

Résumé  (fig.  220).  —  Le  sang  venu  du 
placenta  (P,  fig.  220),  arrive  par  la  veine 
ombilicale  jusqu'à  la  face  inférieure  du 
foie;  là  il  se  rend  dans  la  veine  cave  infé- 
rieure par  deux  chemins  différents  :  une 
partie  s'y  rend  directement  par  le  canal 
veineux  d'Aranzi  ;  le  reste  se  rend  dans 
la  branche  gauche  de  la  veine  porte,  se 
répand  dans  le  lobe  gauche  du  foie,  d'où 
il  arrive  finalement  encore  à  la  veine  cave 
inférieure  par  les  veines  sus-hépatiques  fïg.  ggo.  schéma  de  la  seeonde 
correspondantes;  mais  on  voit  que,  grâce  circulation  (Carici  \ 
à   cette  disposition,   tandis    que   le   lobe 

droit  du  foie  ne  reçoit  que  le  sang  veineux  intestinal  (veine  porte) 
le  lobe  gauche  reçoit  un  mélange  de  sang  veineux  intestinal  (veine 
porte)  et  de  sang  vivifié  par  son  passage  dans  le  placenta  (veine 
ombilicale).  C'est  ce  qui  nous  explique  la  prédominance  qui,  chez 
le  fœtus,  donne  à  ces  deux  moitiés  du  foie  des  dimensions  dans  un 
rapport  inverse  de  ce  qu'elles  seront  chez  l'adulte. 

Le  sang  delà  veine  cave  inférieure  (ci,  fig.  220)  arrive  dans  l'oreil- 
lette droite:  mais  il  ne  fait  pour  ainsi  dire  qu'effleurer  cette  cavité 
sans  presque  se  mêler  au  sang  qui  y  est  versé  par  la  veine  cave 
supérieure.  En  effet  (V.  p.  723), le  sangdela  cave  inférieure,  guidé 


•  Figure  empruntée  à  G.  Carlet  (art.  Cibcdlatiom  in  Dict.  encyclop,  des  sciences 
médic,  V  série,  t.  XVIII,  1875,  p.  482)  :  —  a,  a.  aorte  ascendante  ^portant  le  sang 
à  la  tète  et  aux  membres  supérieurs);  —  a,  d,  aorte  descendante  ;  — a,  p,  artère  pul- 
monaire.—  C,  C',  capillairesdes  extrémités  supérieures  (C)  et  inférieures  (C-  ;  —  c,  a% 
canal  artériel;  —  c,  »,  veine  cave  inférieure;  —  C,  S,  veine  cave  supérieure;  — 
o,  oreillettes;  —  P,  placenta;  —  f,  trou  cie  Botal;  —  Xd,  ventricule  droit;—  V.-;,  ven- 
tricule gauche. 
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par  la  valvule  d'Eustache,  traverse  le  trou  de  Botal  (t,  fig.  220),. 
arrive  dans  l'oreillette  gauche,  dans  le  ventricule  gauche  (V,  g), 
et  directement  dans  la  crosse  de  l'aorte.  Là  une  faihle  partie  de  ce- 
sang  s'engage  dans  l'aorte  descendante  (ad)  où  nous  la  trouverons- 
tout  à  l'heure  se  mêlant  au  sang  fourni  par  le  canal  artériel  ;  la 
plus  grande  partie  du  sang  qui  est  arrivée  dans  la  crosse  de 
l'aorte  s'engage  dans  le  tronc  artériel  brachio-céphalique,  dans  la 
carotide  et  la  sous-clavière  gauche  (aorte  ascendante:  a,a,ûg.  220),. 
et  va  nourrir  la  tête  et  les  membres  supérieurs.  IS" 'oublions  pas 
que  ce  sang,  ainsi  fourni  à  l'extrémité  supérieure  de  l'embryon, 
est  presque  entièrement  artériel,  c'est-à-dire  que  c'est  du  sang 
vivifié  par  l'hématose  placentaire,  avec  fort  peu  de  sang  veineux 
(de  la  veine  cave  inférieure  et  des  veines  sus-hépatiques  ).  Devenu 
veineux,  ce  sang  de  la  tête  et  des  membres  supérieurs,  revient  au 
cœur  par  la  veine  cave  supérieure  (GS),  arrive  dans  l'oreillette 
droite,  le  ventricule  droit  (voy.  p.  725),  l'artère  pulmonaire^,  p); 
comme  le  poumon  forme  à  cette  époque  une  masse  compacte,  c'est- 
à-dire  très  peu  perméable,  le  sang  de  l'artère  pulmonaire  s'engage 
en  entier  dans  le  canal  artériel  (c,  a,  iig.  220),  et  delà  dans  l'aorte 
descendante  (a,  d),  qu'il  parcourt  en  se  mêlant  à  une  faible  quantité 
du  sang  artériel  qui,  de  la  crosse  de  l'aorte,  ne  s'est  pas  dirigé  vers- 
l'extrémité  supérieure  du  fœtus.  Arrivé  aux  artères  iliaques  primi- 
tives, ce  sang  s'engage  en  grande  partie  dans  les  artères  ombilicales, 
pour  aller  subir  l'hématose  au  niveau  du  placenta(P),  tandis  qu'une 
plus  faible  partie  continue  son  trajet  dans  les  iliaques  pour  aller 
nourrir  le  bassin  et  les  membres  inférieurs  du  fœtus  (C,  fig.  220). 

Au  point  de  vue  de  la  nature  du  sang  que  reçoivent  les  diffé- 
rentes parties  du  corps  de  l'embryon,  nous  voyons  que  sa  partie 
supérieure  reçoit  du  sang  artériel  mêlé  de  très  peu  de  sang  vei- 
neux, tandis  que  sa  partie  sous- ombilicale  reçoit  du  sang  veineux 
mêlé  de  très  peu  de  sang  artériel.  C'est  une  différence  analogue  à 
celle  que  nous  avons  constatée  entre  le  sang  du  lobe  droit  et  celui 
du  lobe  gauche  du  foie  :  aussi  trouvons -nous  encore  une  différence- 
identique  au  point  de  vue  du  développement  relatif  des  parties  infé- 
rieure et  supérieure  de  l'embryon,  c'est-à-dire  que  la  partie  sus- 
ombilicale  du  corps  l'emporte  de  beaucoup  sur  la  partie  sous-ombi- 
licale. 

Cettecirculationplacentaire,  ou  seconde  circulation,  persiste,, 
avec  le  mode  de  nutrition  et  de  respiration  auquel  elle  est  adaptée, 
jusqu'à  la  naissance.  A  ce  moment  les  fonctions  du  placenta  cessent,, 
pour  être  remplacées  par  les  fonctions  de  nutrition  et  de  respira- 
tion que  nous  avons  étudiées  chez  l'adulte.  La  circulation  placen- 
taire est  alors  remplacée  par  la  circulation  définitive,  la  circula- 
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tion  de  l'adulte  {ou  troisième  circulation).  À  cet  effet,  les  parties 
caractéristiques  de  système  placentaire  disparaissent  en  s'oblité- 
rant.  Ce  sont  successivement,  et  en  suivant  le  même  ordre  que 
dans  l'étude  précédente  :  d'abord  le  placenta  qui  est  rejeté  après 
l'expulsion  du  fœtus  sous  le  nom  de  délivre  ou  arrière- faix);  la 
veine  ombilicale  qui  est  sectionnée  et  oblitérée  par  mâchonnement 
du  cordon  chez  les  animaux,  et  par  section  directe  et  ligature  chez 
ta  femme.  La  partie  de  cette  veine  qui  va  de  l'ombilic  au  foie  s'obli- 
tère également  par  rétraction  de  ses  parois,  ainsi  que  le  canal 
veineux  d'Aranzi;  ces  vaisseaux  sont  remplacés  par  des  cordons 
fibreux  que  l'on  étudie  en  anatomie  descriptive.  Dans  le  cœur,  la 
valvule  d'Eustache  s'atrophie,  le  trou  de  Botal  s'oblitère  et  les 
deux  oreillettes  se  trouvent  dès  lors  parfaitement  séparées,  l'oreil- 
lette droite  transmettant  au  ventricule  correspondant  aussi  bien  le 
sang  de  la  veine  cave  inférieure  que  celui  de  la  veine  cave  supé- 
rieure. 

D'autre  part,  le  poumon  est  devenu  perméable,  et,  le  canal  arté- 
riel s'oblitérant,  le  sang  du  ventricule  droit  va  tout  entier  dans  le 
poumon  *j  il  parcourt,  eu  un  mot,  le  cercle  que  nous  avons  étudié 
sous  le  nom  de  petite  circulation  (V.  p.  210).  Enfin,  dans  la  partie 
artérielle  de  la  grande  circulation,  les  artères  ombilicales  s'oblitè- 
rent par  hypertrophie  et  rétraction  de  leurs  parois,  et  sont  repré- 
sentées par  les  cordons  fibreux  que  l'on  trouve  sur  les  côtés  de  la 
vessie;  l'aorte  ne  porte  plus  alors  de  sang  qu'aux  membres,  aux 
parois  du  corps  et  aux  viscères  ;  les  deux  cercles  de  la  circulation 
définitive  sont  constitués  avec  leur  complète  indépendance. 

Résumé.  —  Les  tubes  séminifères  du  testicule  produisent  des  sperma- 
toblastes,  qui  se  transforment  eu  spermatozoïdes,  éléments  caractéristiques- 
du  sperme.  Ces  éléments  sont  en  forme  de  long  cil  vibratile  (queue  du 
spermatozoïde)  avec  une  extrémité  renflée  (tête  du  spermatozoïde).  Ces- 
spermatozoïdes  ne  deviennent  libres  (dissociation  de  faisceaux  de  sperma- 

i  Quelques  auteurs  ont  pensé  que  la  circulation  de  l'adulte  s'établit  graduel- 
lement et  que  dans  le  canal  artériel  passent  encore,  pendant  deux  ou  trois- 
jours,  des  quantités  de  sang  décroissantes.  Les  expériences  de  Gontejean,  faites- 
sur  des  chiens  une  heure  après  la  naissance,  lui  ont  montré  que  dés  ce  moment 
le  canal  artériel  ne  fonctionne  plus.  L'étude  auatornique  lui  a  montré  le  canal 
artériel  accolé  aux  troncs  pulmonaires,  de  sorte  que  lorsque  le  sang  allant 
aux  poumons  gonfle  ces  troncs,  le  canal  artériel  se  trouve  oblitéré  par  com- 
pression. Du  reste,  déjà  deux  heures  après  la  naissance,  les  cellules  de  la 
membrane  interne  du  canal  artériel  sont  gonflées,  avec  noyaux  sphériques,  et 
dés  lors  cette  tunique  prolifère  et  pousse  des  bourgeons  jusqu'à  l'oblitération 
du  canal,  résultat  atteint  le  cinquième  jour.  Les  artères  ombilicales  s'oblitèrent 
par  le  même  mécanisme,  mais  le  processus  est  plus  lent  (Ch.  Gontejean  :  Sur 
la  circulation  des  mammifères  au  moment  de  la  naissance.  Acad.  des- 
sciences, 23  déc.  1889). 
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tozo'ides  provenant  de  la  grappe  de  spermatoblastes)  qu'au  niveau  du 
canal  de  l'épididyme  ;  dès  lors,  ils  présentent  des  mouvements  caracté- 
ristiques, que  les  acides  arrêtent,  que  les  liquides  alcalins  excitent  (comme 
pour  les  cils  vibratiles). 

Les  vésicules  séminales  sécrètent  un  liquide  destiné  à  diluer  le  sperme. 
L'érection  se  produit  par  un  phénomène  réflexe  dont  les  points  de  départ 
sont  très  variables.  Le  mécanisme  de  l'érection  est  complexe;  les  tissus 
érectiles  (corps  caverneux  et  portion  spongieuse  de  l'urètre)  se  remplissent 
de  sang  à  une  forte  tension,  vu:  1°  un  acte  de  dilatation  vaso-motrice; 
2°  l'obstacle  à  la  circulation  en  retour. 

Uéjaculation  est  produite,  d'une  manière  saccadée,  par  le  muscle  de 
Wilson,  qui  laisse  échapper,  en  se  relâchant  par  saccades,  le  sperme 
accumulé  avec  une  forte  tension  derrière  lui. 

L'ovaire  est  un  organe  où  se  forment,  à  une  époque  embryonnaire  très 
primitive,  des  tubes  épithéliaux;  ces  tubes  successivement  étranglés  comme 
en  chapelets,  s'égrènent  pour  ainsi  dire  en  vésicules  closes  (follicules  de 
Graaf)  dans  lesquelles  se  trouve  (au  milieu  du  disque  proligère)  la  cellule 
ovule  (membrane  vitelline,  vitellus,  vésicule  germinative,  tache  germina- 
tive).  A  chaque  période  menstruelle  (érection  de  l'ovaire  et  hémorragie 
utérine)  il  y  a  déhiscence  d'une  vésicule  de  Graaf,  dont  le  contenu  est 
projeté  dans  le  pavillon  de  la  trompe  alors  appliqué  sur  l'ovaire.  La 
vésicule  ouverte  et  vidée  devient,  en  se  cicatrisant,  un  corps  jaune. 

La  fécondation  résulte  de  la  rencontre  de  l'ovule  avec  les  spermatozoïdes 
et  de  la  pénétration  de  l'élément  femelle  par  l'élément  mâle.  Cette  ren- 
contre a  lieu  dans  le  tiers  externe  de  la  trompe,  au  niveau  du  pavillon  ou 
au  niveau  de  l'ovaire  lui-même  (?)  ;  la  vésicule  germinative,  après  avoir 
donné  naissance  aux  globules  polaires,  s'étant  réduite  à  un  pronucléus 
femelle,  la  tête  du  spermatozoïde  forme  dans  l'ovule  le  pronucléus  mâle. 
Ces  deux  pronucléus  se  fusionnent  et  il  en  résulte  le  noyau  vitellin, 
qui  va  présider  à  la  segmentation  de  l'œuf. 

U ovule  fécondé,  arrivé  dans  l'utérus,  y  provoque,  par  sa  présence,  une 
hypertrophie  de  la  muqueuse  utérine,  d'où  résulte  la  formation  de  la 
caduque:  en  même  temps  que  dans  l'ovaire,  par  un  travail  sympathique, 
se  produit  l'évolution  caractéristique  des  vrais  corps  jaunes  (corps  jaunes 
de  grossesse). 

L'œuf  fécondé  subit  lui-même  une  série  de  métamorphoses  :  Segmentation 
du  vitellus,  formation  de  la  vésicule  blastoder  mique ,  apparition  de  la 
tache  embryonnaire,  puis  de  la  ligne  primitive.  (Il  nous  est  impossible 
de  résumer  la  formation  des  membranes  de  l'œuf;  une  simple  énumération 
ferait  double  emploi  avec  la  table  des  matières  ;  nous  renvoyons  donc  le 
lecteur  aux  chapitres  consacrés  à  ces  sujets,  chapitres,  qui,  pour  les 
membranes,  pour  la  formation  du  corps,  pour  la  circulation  fœtale, 
sont  eux-mêmes  un  résumé  aussi  succinct  que  possible  de  ces  questions 
importantes  d'embryologie.) 

FIN 
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Enclume. 165 

Endogenése 12 

Endothelium  vasculaire.  .     .  241.265 

Enterique  (suc) 352 

Entoderme 18 

Ëntoptiques    images) 620 

Epargne  (aliments  d') 313 

Epiderme 510 

Epididyme. 660,665 

Epiglotte 324 

Epithélium  cylindrique.    .  19,192,285 
Epithélium  pavimenteux. .     .     19,285 

Epithélium  stratifié 2S6 

Epithélium  vibratile 281 

Equilibre  isens  de  1'     .     .     .     .     525 

Erectiles  (tissus        672 

Erection 663 

Espace  (nerf  de  V) 575 

Espaces  périvasculaires.    .     .    .    476 

Esthésiométre 543 

Estomac 530 

Eternuement 7|.».415 

Etrier 565 

Eustachi 211 

Evaporation  cutanée 524 

Excitation  latente.       .     140.   151.161 
Excito-séeréioires  (nerfs).      .     .    522 

Excrétine 386 

Exhalation  cutançe 523 
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Expiration 406 

Expression    « •  1 1 1  < > t i \ . *    excito-ré* 

flexe 92 

Fabrice  d'Aquapendente.      .    .  209 
Facial  (nerf)       ....      48,87,90 

F;iim 53  ! 

Faisceau  de  la  m« >»*1 1«*.     ...  61 

Pallope 49.688 

I    sciculus  teres 87 

Fatigue  musculaire.     .     .     .  155, 1G3 

Fèces 385 

Fécondation 686,690 

Fenêtre  ovale 560 

Ferments  Bolubles.      .    .         .  315 

Ferrein 637 

Feuillets  du  blastoderme  ...  18 

Fibres  cellules 161 

Fibres  nerveuses 27 

Fibres  de  Remak 28 

Fibres  Btriées 134 

Fibrilles   musculaires.       .     .     .  134 

Fibrine  du  sang 201 

Fibro-plastiques  (corps).  .     .     .  108 

Fistules  gastriques 336 

Flairer  (action  de) 557 

Flourens 49 

Fuie 200,367,500 

Follicules  pileux 514 

Force  musculaire 154 

Force  vitale 2 

Formation  réticulée 78 

Fosses  nasales 555 

Frénateurs  (nerfs).      .     .     35,51,248 

Frigorifiques  (nerfs) 457 

Funcke 148 

Furfur  épidermique 513 

Fuseau  de  segmentation.       .     .  13 

Gaine  de  Scbwann 26 

Gaines  lymphatiques 276 

Galien 4 

Gall 10J    ; 

Ganglion  sous-maxillaire.     .     .  127 

Ganglions  du  cœur 251 

Ganglions  lymphatiques.  .     .     .  276 

Ganglions  rachidiens.       ...  57 
Ganglions  sympathiques.       .     40,124    ■ 

Gastérase 337 

Gastrula 17 

<iaz  de  la  lymphe.       .     .     .  272,458 

Gaz  du  sang 200 

Genèse  des  cellules 11 

Géniculé  (faisceau) 97    j 

<  lenito-spmal  (centre).       ...  76 

Gerdv 322 


Gerlacfa 24 

Germinatif  (épithélium).  .  .  .  633 
Germinative  (vésicule).  .  .  .  881 
Giratoire  (mouvement).    ...      84 

Gland.  .........    670 

''.landes 2!»::.:i2s 

Globe  oculaire 579 

<  (lobules  Mânes 185 

Globules  (cellules) 7 

Globules  de  la  lymphe.    .     .    .    185 

Globules  nerveux 20,32 

Globules  pyoïdes 315 

Globules  sanguins  (roug.)  3,20,1^5,187 

Globuline 191 

Glomérules  de  Malpighi.  .  .  637 
Glosso-pharyngien   (nerf).     .     5", 551 

Glotte 470 

Gluten 307 

(llycémie  alimentaire.      .     .    374,491 

Glycocolle 36.' 

Glycogène  (matière) 30S 

Glycogenèse 372,379 

Glycose 319 

Goll  (faisceau  de) 61 

Goodsir 295 

Goût 546 

Gouttière  primitive 717 

Gowers  (faisceau  de) 67 

Graaf. 354,679 

Graisses 308,493 

Grand  hypoglosse  (nerf).  .  53,86,87 
Grand  sympathique  (nerf).  .  124,456 
Granuleuse  (membrane).  .    .     .     681 

Graphique  du  cœur 716 

Graphique  musculaire.      .     .  150.152 

Gratiolet 50 

Greffe  épidermique 216 

Gros  intestin 884 

Gustation 546,549 

Haller 145 

Hallucinations 100 

Hamberger 402 

Harmoniques  (sons) 481 

Harwey 209 

Hauteur  de  la  voix 481 

Hélicines  (artères)        ....     671 

Hématies 186 

Hématoblastes 197 

Hématocristalline 191 

Hématoïdine 191 

Hématose 430 

Hémine 192 

Hémisphères  cérébraux.  .  .  94,107 
Héinodromographe 229 
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Hémodromométre 228 

Hémodynamomètre.     .     .     .  224,238 

Hémoglobine 191,168 

Hémotachomètre 22S 

Henle  (tubes  de) 637 

Hépatiques  [(cellules) 371 

Hérophile.    ' 119    , 

Highmore.      .     , 601 

Holocrines  (glandes) 297 

Humeur  aqueuse 581 

Humeur  vitrée 581 

Hyaloïde  (humeur) 581 

Hydrémie 196 

Hyperémie 261 

Hyperinose 204 

Hypermétropie.   ......  584 

Hypinose 204 

Hypoglosse  (noyau) 84 

Illusions  optiques 619 

Images  de  Purkinje 600 

Images  subjectives 620 

Inanition 305 

Indican 651 

Indol 38ô 

Influx  nerveux 31 

Inhibition 36,262 

Insalivation 313 

Inspiration 397 

Instinct 95 

Intelligence 98,103 

Intercostaux  (muscles).     .     .     .  400 
Interférence  nerveuse.      .     .     35,260 

Intermédiaire  (feuillet).     ...  18 

Intermédiaire  (nerf) 49 

Intestin  grêle.     .     .     .      327,352,357 

Instincts 98 

Inversif  (ferment) 353 

Iris 592 

irradiation 619 

Irritabilité 16,141 

Irritabilité  musculaire.     .     .     .  145 

Isthme  du  gosier 319 

Jéjunum 357 

Karyokinése 12 

Kératine 511 

Kymographion 237 

Lab 33S 

Lacrymal  (appareil) 624 

Lactés  (vaisseaux) 270 

Lactose 527 

Lacunes  lymphatiques.     .     .     .  277 

Lait 526 

Lallemand 72 

Langage 105 


Langue 538 

Larmes 624 

Laryngés  (nerfs) 483 

Larynx 478 

Lavoisier 1 

Leeuwenhoek 187 

Legallois 39 

Lereboullet 374 

Leucocytémie 186 

Leucocytes 176 

Leviers  du  squelette 171 

Lieberkûhn  (glandes  de).     .  332,351 

Ligaments  articulaires.     .     .     .  166 

Ligne  primitive 717 

Limace   artificielle 288 

Limaçon 569 

Lingual  (nerf) 551 

Liquide  céphalo-rachidien.  .     .  121 

Liquor  (du  sang) 184.200 

Liquor  lymphatique 271 

Littre  (glandes  de) 674 

Lobule  pulmonaire 391 

Localisations  cérébrales.  .     .  107,113 

Locomotion 177 

Lois  des  actes  réflexes.     ...  73 

Longet 50 

Lower 195 

Ludwig 251 

Lutte  vocale 484 

Lymphatiques 270 

Lymphe 278 

Macula  lutea 596 

Magendie 3 

Mal  des  montagnes 438 

Malpighi 186 

Malpighi  (couche  de).      .     .     .  511 

Malpighi  (glomérules  de).     .     .  637 

Mamelle 525 

Mamelon 509 

Manège  (mouvements  de).     .     .  84 

Marche 177 

Marteau 565 

Masséter  (muscle) 313 

Masticateurs  (nerfs).    .     .     .       46,89 

Mastication 311 

Mastoïdiennes  (cellules).  .     .     .  566 

Matrice 683 

Matteucci 144 

Maxillaire  (nerf) 47 

Méats  (nasaux) 556 

Mécanique  des  muscles.   .     .     .  167 

Mécanique  des  os 167,172 

Méconium 385 

Meibomius 626 
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Meiasner 

Membrane  cellulaire 7 

Mémoire 36,101,117 

Menstruation 683 

Merlatti 306 

Mérocrinea  (glandes) 2Sfï 

Mery 668 

Méaoderme 18 

Micropyle 691 

Miction 657 

Milieu  intérieur 181 

Mimique.    .     .     , 484 

Modérateurs  (nerfs).     .  36.49,250,452 

Moelle  épinière 40  59 

Morphine 301 

Moteur  oculaire  commun  (nerf).  44 

Moteur  oculaire  externe  (nerf).  45 

Moteurs  (nerfs) 30 

Mouches  volantes 620 

Mouvement  amiboïde 8 

Mouvements  associés.  .     .     .     76,103 

Mouvements  de  défense.  ...  70 
Mouvements  réflexes.     .  30,69,90, 12J 

Mouvements  de  rotation.       .     .  84 

Mueller 79 

Muqueuses 286 

Murmure  respiratoire.      .     .     .  426 

Muscarine 302 

Muscles  en  général 132 

Muscles  lisses 160 

Muscles  striés 133 

Myéline 29 

Myographes 150,156 

Myopie 584 

Narines 413 

Nausées 326,334,551 

Nerfs  crâniens 42 

Nerfs  modérateurs 246 

Nerfs  rachidiens 54 

Nerveux  (éléments) 25 

Nervi  nervorum 2S 

Neurilite 30 

Névriléme 28 

Nodules  d'Arentius 215 

Nœud  vital 93 

Noyaux  des  nerfs  crâniens.  .     .  85 

Noyaux  masticateur 88 

Numération  des  glob.  du   sang.  187 

Nutrition 486 

Obliques  (muscles) 623 

Octaves  de  la  voix 481 

Odeurs 555,557 

Œil 568 

Œsophage 327 


Olfactif  (nerf) 42.55* 

Olfaction 555 

<  Mivrv  bulbaires 95 

<>iulùli<-  intestinal 706 

Ombilicale  (vésicule.  .  .  .  327,705 
Ombilicaux  (vaisseaux).  .  .  .  722 
Omphalo-mésent.  (vaisseaux).  .  720 
Omphalo-mésentérique  (conduit)    706 

Onde  artérielle 235 

Onde  musculaire 156 

Onde  sanguine.  .     .     ....    235 

Ongles 511 

Ophthalmique  (nerf).      .     .     .     43,47 

Optique  (nerf) 43,595 

Optographes.       ......    602 

Oreille.        .     .     • 560 

Oreillettes 210 

Orifice  glottique 329,465 

Os 168 

Oscillation  négative 29 

Otolithes 573 

Ouïe 559 

Ouraque 636 

Ovaire 679 

Ovisacs 635,681 

Ovulation 680,682 

Ovule 634,681 

Oxyde  de  carbone.       .     .     .  194.440 

Oxygène 206,432,445 

Oxyhémoglobine 191 

Pacini 541 

Pancréas 354 

Pancréatine 355 

Pancréatogènes 351 

Panicule  adipeux 168 

Papille  optique 595 

Papilles  de  la  peau 539 

Papilles  linguales 548 

Paralysies  alternes 103 

Parapeptones 350 

Parole 479 

Parotidienne  (salive) 313 

Parovaire 679 

Parturition 701 

Pathétique  (nerf) 45 

Paupières 624 

Pavillon  de  l'oreille 561 

Payen 337 

Peau 508 

Pédoncules  cérébraux..  .  .  83,96 
Pédoncules  du  cervelet.     ...      83 

Pendule 178 

Pepsine 337,338 

Pepsiques  (glandes) 33  > 
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Peptogénie. 346 

Peptones 349 

Perceptions 71 .95 

Périnévre 28 

Péristaltiques  (contractions),    loi, 357 

PéristaJtisme 325 

Péristaphylins  (muscles)  ...  567 

Pflûger  (lois  de) 73 

Pharynx 320 

Phonation 459 

Phosphénes 597 

Phrénique  (nerf; 453 

Phrénologie 109 

Physiologie  cellulaire  ....  5 

Physiologie  générale 2.5 

Pigment 8 

Piliers  du  voile  du  palais.     .     .  321 

Pilocarpine 3G2 

Pinces  myographiques.     .     .     .  156 

Pitui taire  (corps) 503 

Placenta 713 

Plaques  motrices 2$ 

Plasmatiques  (cellules)      ...  21 

Pleuro-péritonéale  (fente).     .     .  632 

Plèvre 405 

Plexus  solaire 387 

Pneumo-gastrique  (nert)    .     .     50,451 

Pneumographe 410 

Poils 514.539 

Poiseuille  (lois    de) 227 

Poisons  musculaires 148 

Porte  (veine) 232,-'-J82 

Portes  (systèmes) 231 

Pouls  artériel.    .....  234,429 

Poumon 405,438 

Pourpre  rétinien 602 

Pouvoir  réflexe 75 

Presbytie 586 

Presse  abdominale 333 

Pression  du  sang 223 

Pression  atmosphérique  .     .     .  176 

Pression  (sensation  de).     ...  542 

Pression  du  sang 223 

Présure 338 

Prévertéhre G3i 

Principe  vital 1 

Prochaska 74 

Proligére   (disque) 071 

Prostate 656,674 

Prostatiques  (glandes).     .     .     .  674 

Protéiques  (matières)  ....  307 

Protoblastes G 

Protoplasma 7 

Protovertebres 631 


Protubérance 78 

Ptyaline 315 

Puits   lymphatiques 274 

Punctum  caecum 599 

Pupille 593 

Purkinje 587,601 

Pyloriques  (glandes) 335 

Pyramidal  (faisceau)  .  .  63,79,82 
Pyramides  (du  bulbe)  ....  63 
Rachidiens  (ganglions).     ...       57 

Rachidiens  (nerfs) 54 

Racines  des  nerfs 55 

Rate 199,280 

Ration  alimentaire 530 

Recul  du  cœur 218 

Récurrent  (nerf) 59 

Récurrente  (sensibilité)     ...       56 

Réflexe  patellaire 157 

Réflexes  (actes  ou  phén.).  30,69,90.127 

Réfraction 581 

Refroidissement 524 

Registres  de  la  voix 481 

Rein 638 

Rein  primordial ;"»36 

Relief 622 

Remak 11 

Remak  (fibres  de) 27 

Réserve  nutritive 490 

Résidual  (air) 420 

Respiration 3V0.435 

Rétine 594 

Rêves 120 

Révolution  cardiaque  .     .     .  215.221 
Rigidité  cadavérique.  .     .     .  145,148 

Rolando 89 

Rotation  (mouvement  de)  .     .     .      84 

Rouge  rétinien 589 

Ruysch 294 

Rythme  du  cœur.     .....     253 

Saccule 5^0 

Sacs  lymphatiques 274 

Salive 313,148 

Sandifort 322 

Sang 121,432,437,454 

Sang  chaud  (animaux  à)  .     .     .     454 

Sanglot 627 

Santorini 671 

Saveurs 547 

Scalènes  (muscles) 400 

Scatol 386 

Schéma  de  l'organisme.    ...       22 

Schleiden 10 

Schneider 556 

^chwann 10 
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Sclérotique 589 

Scrotum 509 

Sébacées    (glandes) 524 

Sébum 524 

lisse  musculaire    ....  151 
Sécrétions  en  général  .     .   20.292,303 

Sécrétoires  (nerfs  et  centres).    .  94 

ment  nerveux 21 

mentation 17,11,702 

Seigle  ergoté 148 

liniféres  (tubes) 661 

-  (urganes  des) 532 

Sens  musculaire 537 

Smsations 99,125,543 

Sensations  associées     ....  100 

Sensations  d'innervation  .  .  .  537 
Sensations  ^  en. -raies  .  .  99,125.533 
Sensations  spéciales.     .     .     .     99,538 

S  sibilité  île  contact.  .  .  .  543 
Sensibilité  musculaire  .     .     .  15S.536 

Sensibilité  récurrente  ....  55   I 

Sensibilité  thermique   ....  542 

Sensorium  commune 74 

Sentiments 99 

Séreuses 285 

Serine 204 

Sérotine  (caduque) 700 

Sérum  du  sang 204 

Servet  (Michel) 209 

Sigmoïdes  (valvules) 215 

Sinus  frontaux 479 

Smeçma 511 

Soif 533 

Sommeil 118 

Sons  laryngiens 48U 

Sons  musicaux 574 

Sous-maxillaire  (salive)     .     .     .  314 

Spectroscope  musculaire  .     .     .  134 

Spectroscopie  du  sang.     .     .     .  192 

Spermatoblastes 662 

Spermatozoïdes 661 

Sperme 303.605,689 

Sphincter  anal 588 

Sphygmographe 238 

Spinal  (nerf) 51,484 

Spireme 12 

Spiromètre 421 

Spiroscope 410 

Splanchniques  (nerfs)  ....  249 

Splanchnopleure 630 

Stilling 53 

Stercorine S86 

Stéréoscope G22 

Sublinguale  (salive) 314 


vBETIQUE  74y 

Substance  corticale  du  cerveau.  49 
Subst.  grise  dei  centres  nerv.  39,69 
Substance  grise  de  la  moelle.  39,69 
Suc  entérique.    ......    35i 

Sue  gastrique. JJ3{J 

Suc  pancréatique 354 

Sucre  de  foie 37^5 

Sucre  de  lait 527 

Sudoripares  (glandes)  ....    517 

Sueur 459,518 

Surdité  verbale  •     •■•*..    3f| 

Swammerdam |g£ 

Sylvius no 

Sympexiona 66S 

Synovie 175 

Système  nerveux 24 

Système  porte 231 

Systole  cardiaque 211.214 

Tache  jaune 396 

Tact 538,543 

Tanner 30.6 

Tarses  (cartilages) 624 

Tartre  dentaire 314 

Taurine 359 

Téguments 2>6 

Température  du  corps :54 

Tendons 1^9 

Tension  artérielle 235 

Testicule 6£0 

Tétanos 149 

Tétanos  physiologique  .     .     .     .     152 

Tbélotisme 508 

Thermique  (sens) 543 

Thermosystaltique 159 

Thorax 39g 

Thyroïde 504 

Thymus 307 

Timbre  (de  la  voix) 48I 

Tissu  cellulaire 158 

Tissu  conjonctif 21,168 

Ton  musculaire 16$ 

Tonicité  musculaire.     .     .     .  136,235 

Tonus  vasculaire 258 

Topographie   calorifique  .     .     .    456 

Toucher 538,543 

Toux 415 

Trachée 413,479 

Trachées  (des  insectes).     .    .  435,432 

Transfusion 195 

Transpiration  cutanée.      .     .     .     543 

Travail  du  cœur 250 

Travail    musculaire.     .     .     .  139,141 

Trijumeau  (nerf) 46,558 

Trompe  d'Eustache 566 
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Tr  mpe  de  Fallope 682 

Tropbiques  (centres) 57 

Tropbiques  (nerfs) 46 

Trou  de  Botal 185 

Trypâne    .     .         355 

Tube  intestinal 327 

rcule  cendré  de   Rolande.       89 
Tubercules  quadrijumeaux    .     .       98 

Tubes  nerveux 25,26 

Turck  'faisceau    de) 64 

Tympan 563 

es  respiratoires.     .     .     .  -405.429 

Orée 501.647 

Uretères 652 

Urine 645 

Urique  (acide) 648 

Urobiline 651 

germe)    ....    632 

V.     --nital  (sinus); 635 

Utérus 683 

Utri  reille  interne).     .     .     573 

Utricule  prostatique  ....  660.674 

Urée 593 

Vagin - 

-  oisme ^? 

•—aux  lactés 270 

\        -aux  sanguins  .     .     .     .  221.232 

Valvule   ilé  -eae   de 

Valvules  artérielles 215 

Valvules   cornÙYentes  .... 

Valvules  du  cœur 212.215 

Valvules  des  veines 244 

_  itive 29 

Vas   -  iilatateurs 259 

•rs.     .     .      47,128,255,261 

Vater 541 

Veine  |    rte 2:2.332 

B]    rte  .  -..aïe 638 


ica 2 

Ventilation  pulmonaire.     .     .     .    422 

Ventricules 212 

Veratrine 148 

Vermiculaire  (mouvement).  .  161.359 

V^rnix  easeosa 529 

Vert:,      les   sens 563 

Verumontanurn 675 

^-spinal   (centre).     ...      75 

Véâi  ..-s  cérébrales 718 

îles  pulmonaires.     .     .     .     391 
Vésicules  séminales 669 

ie 

Vestibule  du  larynx 470 

Vibratile  (mouvement).     .     .     .     2&> 

Vibration  nerveuse 33 

Vibr:-*-    .    -    tores 559 

Vide  articulaire 176 

Villosites  intestinales   .     .     .  328. 3ôl 

Vis  a  tergo 245.621 

Vision 52S.62J 

Viteiline  (membrane)  ....     681 

Vitesse  du  sang 2îo 

Voile  du  palais 321 

Voix 479 

Volonté 36.1'J2 

Vomissement  .......     333 

Vomitifs 334 

..es 182 

Vue 57S 

Vulpian 50 

Waçrner 539 

î 657,675 

"Wolff  (canal  de) 636 

TVrisberg  (nerf  de).     ....      49 

Young 607 

Zoamvline 377 
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LIBRAIRIE  J.-H.  I'.aii.i  iikk  kt  kils,  19,  RUE  HAUTEFEUILLE      751 

BALFOUR,  Traité  d'embryologie  et  d'organogénie  comparées  par 
Francis  Balpour,  Professeur  à  l'Université  de  Cambridge,  traduit  et 
annoté  par  A. -II.  Robin  préparateur  à  la  Faculté  «les  Sciences  et 
F.  Mocquaiu),  aide-naturaliste  au  Muséum  d'Histoire  naturelle  2  vol. 
in-8,  ensemble  1351  pages  avec  740 figures 30  fr. 

BKAUNIS,  Nouveaux  éléments  de  physiologie  humaine,  par  H.  Beaunls. 
professeur  de  physiologie  à  la  Faculté  de  médecine  de  Nancy,  3'-'  édi- 
tion, 1<S88,2  vol.  in-8,  ensemble  1500  pages  avec  700  fig.  cart.     25  ù\ 

i)i:RNARD  (Claude).  —  Leçons  sur  les  phénomènes  de  la  vie  communs 
aux  animaux  et  aux  végétaux,  2  vol.  in-8  avec  fig.  et  4  pi.     .     15  fr. 

—  Leçons  de  physiologie  expérimentale  appliquée  à  la  médecine,  2  vol. 
in-8  avec   100  fig 14  fr. 

—  Leçons  sur  les  effets  des  substances  toxiques  et  médicamenteuses. 

1  vol.  in-8,  avec  79    fig 7  fr. 

—  Leçons  sur  la  physiologie  et  la  pathologie  du  système   nerveux, 

2  vol.  in-8,  avec  32  fig 14  fr. 

—  Leçons  sur  les  propriétés  physiologiques  et  les  altérations  patho- 
logiques des  liquides  de  l'organisme,  2  vol.  in  8,  avec  figures.     14  fr. 

—  Leçons  de  pathologie  expérimentale,  1  vol.  in-8  de  604  pages.    7  fr. 
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